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ABSTRAK 
Nama   : Fitri Aulia Rifdiyani 
Nim   : 60300114152 
Judul Skripsi :Pengaruh Pemberian Bakteri Asam Laktat (BAL) Asal 
:Dangke Jenis Lactobacillus plantarum Dan Enterococcus 
:Faeceum Terhadap Kadar Glukosa :Darah Mencit (Mus    
:Musculus) ICR Jantan 
 
Bakteri Asam Laktat (BAL) merupakan salah satu jenis mikroba yang dapat 
memberikan manfaat kesehatan bagi inangnya sehingga BAL termasuk kedalam 
probiotik. Kemampuan BAL yang dapat menghambat enzim alfa-glukosidase dalam 
memecah karbohidrat menjadi glukosa, mampu menurunkan kadar glukosa darah 
sehingga BAL memiliki potensi dalam mengendalikan hiperglikemia. Penilitian ini 
bertujuan untuk mengetahui pengaruh pemberian Bakteri Asam Laktat (BAL) asal 
dangke jenis Lactobacillus plantarum dan Enterococcus faeceum terhadap kadar 
glukosa darah mencit (Mus musculus) ICR jantan. Penelitian ini dilakukan dilakukan 
di laboratorium Mikrobiologi Jurusan Biologi Fakultas Sains dan Teknologi dan 
laboratorium Biofarmasi Fakultas Farmasi Universitas Hasanuddin. Metode yang 
digunakan meliputi penginduksian sampel dengan aloksan secara intraperitonial 
untuk mendapatkan kondisi diabetes, memberikan intervensi BAL kedalam 5 
perlakuan secara oral. Melakukan pengamatan terhadap kadar glukosa darah dengan 
menggunakan glukometer pada hari ke 7 dan 14 untuk melihat kemampuan BAL asal 
Dangke dalam menurunkan kadar glukosa darah. Hasil yang didapatkan yaitu hasil 
uji ANOVA menunjukkan nilai p = 0,390 > p = 0,05. Hal tersebut menunjukkan 
bahwa tidak ada perbedaan efek dari intervensi yang dilakukan atau nilai rata-rata 
perlakuan yang dibandingkan tidak memiliki perbedaan secara signifikan, namun 
meskipun demikian pemberian BAL asal dangke dapat menurunkan kadar glukosa 
darah mencit (Mus musculus). 
Kata kunci : BAL, Dangke, Lactobacillus plantarum, Enterococcus faeceum dan 
Kadar glukosa darah 
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ABSTRACT 
Name :  Fitri Aulia Rifdiyani 
Nim :  60300114152 
Title :::Effect of Lactic Acid Bacteria (LAB) from Dangke Types of   
:::Lactobacillus plantarum and Enterococcus Faeceum on Levels of 
:::Blood Glucose Male Mice (Mus Musculus) ICR  
 
 Lactic Acid Bacteria (LAB) is one type of microbe that can provide health 
benefits for its host so that LAB is included in probiotics. The ability of BAL which 
can inhibit alpha-glucosidase enzymes in breaking down carbohydrates into glucose, 
can reduce blood glucose levels so that LAB has the potential to control 
hyperglycemia. This study aims to determine the effect of the administration of Lactic 
Acid Bacteria (LAB) from the types of Lactobacillus plantarum and Enterococcus 
faeceum on blood glucose levels in male mice (Mus musculus) ICR. This research 
was done at the field Microbiology laboratory of the Department of Biology, Faculty 
of Science and Technology and Biopharmaceutical laboratory, Faculty of Pharmacy, 
Hasanuddin University. The method used included induction of samples with 
intraperitonial alloxan to obtain a diabetic condition, giving LAB intervention into 5 
oral treatments. Observing blood glucose levels using glucometers on days 7 and 14 
to see the ability of LAB from Dangke to reduce blood glucose levels. The results 
obtained are the results of the ANOVA test showing the value of p = 0.390> p = 0.05. 
This shows that there is no difference in the effect of the intervention carried out or 
the average value of treatment compared does not have a significant difference, but 
even so the provision of LAB can reduce blood glucose levels in mice (Mus 
musculus). 
 
Keywords  : BAL, Dangke, Lactobacillus plantarum, Enterococcus faeceum and 
Blood glucose levels  
 
 
1 
 
BAB I 
PENDAHULUAN 
 
A. Latar Belakang 
Di zaman milenial seperti sekarang ini, pentingnya kesehatan bukanlah 
sesuatu yang umum bagi masyarakat. Hal tersebut dikarenakan memiliki tubuh yang 
sehat akan membuat jiwa dan pikiran yang seimbang. Selain itu, dengan tubuh yang 
sehat, segala aktifitas yang dilakukan akan didukung tanpa adanya hambatan. 
Sehingga sangat penting bagi masyarakat menjaga kesehatan. (Ika, 2016). 
Namun fenomena di lapangan, kebanyakan masyarakat kurang 
memperhatikan kesehatan diri. Hal ini berkaitan dengan gaya hidup masyarakat 
modern yang kurang memperhatikan tentang masalah kesehatan. Pola makan teratur 
dan seimbang merupakan kebiasaan yang sering diabaikan oleh masyarat, saat ini 
masyarakat lebih menyukai mengkonsumsi makanan cepat saji atau instan karena 
dianggap lebih mudah dan cepat dalam pengolahannya. Namun mengkonsumsi 
makanan siap saji atau instan secara berlebihan dapat menimbulkan masalah 
kesehatan, salah satu penyebabknya dikarenakan kandungan kadar glukosa yang 
cukup tinggi, salah satunya adalah minuman dalam kemasan yang memiliki kadar 
glukosa hingga 32 gram. Apabila makanan ini dikonsumsi dalam jumlah yang banyak 
maka aan mengakibatkan kadar glukosa didalam tubuh meningkat (“Waspadai Gula 
Tersembunyi Dalam Makanan”, 2017). 
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Tingginya kadar glukosa darah dalam tubuh perlu diwaspadai, hal itu 
disebabkan karena kadar gula darah yang tinggi atau hiperglikemi dapat 
menyebabkan kerusakan pada organ-organ tubuh. Gula dapat memicu gangguan 
jantung apabila terjadi glikosilasi pada hemoglobin. Molekul gula yang melimpah 
dalam darah akan menyebabkan glikosilasi yang akan mengakibatkan ruang 
pembuluh darah yang digunakan untuk mengangkut oksigen menyempit, sehingga 
jantung kehilangan kemampuannya untuk memompa oksigen keseluruh tubuh dan 
meyebabkan sesak dada (Kompas, 2014). 
Hiperglikemi juga dapat menyebabkan gangguan tubuh yaitu dehidrasi. Kadar 
gula darah yang tinggi dalam tubuh akan memicu pengeluarnn urinn karena tubuh 
berusaha untuk membersihkan gula. Apabila ginjal mengeluarkan urin dan 
kehilangan glukosa maka sejumlah air dalam tubuhpun akan menghilang dan 
terjadilah dehidrasi. Dehidrasi terjadi jika frekuensi buang air kecil tinggi namun 
asupan air yang masuk tidak cukup. Dehidrasi dapat menyebabkan penderita 
merasakan lemah, demam, sakit kepala dan berhalusinasi. Kemudian dampak lain 
yang akan ditimbulkan oleh hiperglikemi adalah penyakit diabetes yang akan 
menyebabkan komplikasi berupa penglihatan kabur, rasa kebas di kaki, gagal ginjal, 
hingga serangan jantung dan stroke. (Kompas, 2016). 
Diabetes merupakan jenis penyakit yang terjadi karena kadar glukosa pada 
darah yang cukup tinggi dan rendahnya aktifitas organ pankreas dalam memproduksi 
hormon insulin yang dapat menekan kadar gula pada darah. Terjadinya diabetes dapat 
3 
 
 
dipicu oleh gaya hidup masyarakat, khususnya pada pola makan  seseorang yang 
terlalu sering mengkonsumsi makanan dengan kadar glukosa yang tinggi.  
Di Indonesia, data Riskesdas menunjukkan bahwa terjadi peningkatan 
prevalensi Diabetes di Indonesia dari 5,7%  pada tahun 2007 menjadi 6,9%  atau 
sekitar  sekitar 9,1 juta pada tahun 2013. Data International Diabetic Federation 
tahun 2015 menyatakan jumlah estimasi penyandang diabetes di Indonesia 
diperkirakan sebesar 10 juta. Seperti kondisi di dunia, diabetes kini menjadi salah 
satu penyebab kematian terbesar di Indonesia. Data Sample Registration Survey 
tahun  2014 menunjukkan bahwa diabetes merupakan penyebab kematian terbesar 
nomor 3 di Indonesia dengan persentase sebesar 6,7%, setelah Stroke (21,1%) dan 
penyakit Jantung Koroner (12,9%). Bila tak ditanggulangi, Kondisi ini dapat 
menyebabkan penurunan produktivitas, disabilitias, dan kematian dini (Depkes, 
2016). 
 Salah satu penanganan penyakit diabetes yaitu dengan cara pengobatan 
farmakologis. Pengobatan farmakologis dilakukan dengan cara mengkonsumsi obat-
obat yang dapat menurunkan kadar glukosa darah di dalam tubuh dengan tujuan 
mempertahankan keseimbangan kadar glukosa darah serta meminimalisir resiko 
komplikasi. Obat yang sering digunakan dalam pengobatan farmkologis pada 
penyakit diabetes adalah Metformin, Sulfonilurea, Pioglitazone Gliptin 
(penghambat DPP-4 ) Penghambat SGLT-2, Agonis GLP-1,  Acarbose dan lain-lain. 
Namun penggunaan obat-obat tersebut dalam jangka panjang dapat menimbulkan 
efek samping seperti hipoglikemi, kenaikan berat badan, dan diare. Maka dari itu 
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sangat diperlukan alternatif lain untuk menurunkan kadar glukosa darah untuk 
menghindari efek samping yang dapat merugikan tubuh. 
Saat ini telah banyak dilakukan penelitian mengenai pangan yang dapat 
menurunkan kadar gula darah, guna mencegah penyakit diabetes. Salah satu jenis 
pangan yang dapat mengurangi kadar gula darah yaitu makanan yang mengandung 
probiotik. Organisasi pangan dan kesehatan dunia yaitu FAO (Food and Agriculture 
Organization) dan WHO (World Health Organization) menyebutkan probiotik 
merupakan jenis mikroorganisme yang dapat memberikan manfaat kesehatan bagi 
organisme yang berperan sebagai inangnya apabila diberikan dalam kuantitas yang 
wajar atau cukup. Telah banyak dilakukan penelitian pada berbagai objek meliputi 
hewan coba maupun manusia, baik secara in vitro maupun in vivo untuk mengkaji 
lebih dalam tentang manfaat probiotik dalam mencegah atau mengobati berbagai 
macam jenis penyakit, contohnya diare, Inflammatory Bowel Disease, Irritable Bowel 
Syndrome, obesitas dan diabetes tipe 2 (Ejtahed et al. dalam Nur, dkk., 2015: 60). 
Penggunaan probiotik atau mikroorganisme dalam pencegahan diabetes memiliki 
beberapa keunggulan yaitu, mudah diperoleh dari lingkungan, memiliki kemampuan 
metabolisme yang tinggi, dapat tumbuh diberbagai media dan mudah dikontrol, tidak 
tergantung dengan iklim.  
Mikroorganisme yang dimaksud memiliki manfaat sebagai probiotik adalah 
mikroorganisme yang termasuk ke dalam Bakteri Asam Laktat (BAL). Beberapa 
spesies BAL yang dapat menjadi agen probiotik merupakan mikroorganisme yang  
dapat bertahan terhadap pH lambung yang rendah dan menempel atau melakukan 
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kolonisasi usus, tetap stabil terhadap garam empedu dan mampu bertahan hidup 
selama berada di usus kecil, memproduksi senyawa antimikroba, antimikroba yang 
dimaksud antara lain asam-asam organik, hidrogen peroksida, dan bakteriosin, 
mampu menempel dan mengkolonisasi sel usus manusia, tumbuh baik dan 
berkembang dalam saluran pencernaan, aman digunakan oleh manusia, dan 
koagregasi membentuk lingkungan mikroflora yang normal dan seimbang.  
(Adawiyah, dkk., 2016). 
Peran BAL dalam menurunkan kadar glukosa darah tidak lepas dari perannya 
sebagai bakteri yang tergolong probiotik. Dimasa yang akan datang BAL dapat 
menjadi potensi baru dalam mengendalikan hiperglikemia dan sebagai sebagai 
tambahan untuk pengendalian diabetes. Hal tersebut dikarenakan beberapa jenis BAL 
berpotensi dalam melakukan penghambatan enzim alfa-glukosidase yang cukup 
signifikan (Panwar, 2014). Ezim alfa-glukosidase merupakan salah stau enzim yang 
terdapat dalam usus yang memiliki fungsi dalam sistem pencernaan di usus. Enzim 
tersebut berperan sebagai katalis pada tahap akhir proses pemecahan karbohidrat. 
Pada kondisi hiperglikemia kerja enzim alfaglukosidase dalam tubuh peru dihambat. 
Pemecahan karbohidrat menjadi glukosa oleh enzim alfa-glukosidase akan 
mengakibatkan kadar glukosa dalam darah semakin tinggi (Panwar et al. 2014). 
Beberapa penelitian menunjukkan bahwa BAL dapat menurunkan kadar glukosa 
darah dengan berperan sebagai inhibitor enzim alfaglukosidase. Jenis BAL yang 
dapat berfungsi dalam menurunkan kadar glukosa darah yaitu Lactobacillus casei, 
menurut (Sari, dkk. 2017) susu yang difermentasikan oleh Lactobacillus casei dapat 
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berpotensi sebagai antidiabetik pada mencit (Mus musculus. Selain Lactobacillus 
casei, penelitian dengan menggunakan bakteri Lactobacillus sporogeneus dapat 
diterima sebagai sumber yang potensial sebagai terapi preventif dan bahkan kuratif 
pada intoleransi glukosa (Sukmawan, Y.P., 2015). 
Penggunaan BAL sebagai probiotik sendiri memiliki beberapa kendala, 
diantaranya ialah memiliki harga yang terbilang cukup mahal, sehingga cukup sulit 
mendapatkan manfaatnya. Sehingga perlu dicari alternatif sumber probiotik, agar 
probiotik lebih mudah diperoleh dan didapatkan manfaatnya. Berbagai penelitian 
mengenai isolasi bakteri yang berpotensi dapat menjadi probiotik telah banyak 
dilakukan. Bakteri probiotik dapat diisolasi dari berbagai macam sumber, salah 
satunya yaitu berasal dari susu atau olahan susu, seperti susu sapi, susu kerbau, susu 
fermentasi, dadih dan dangke (Nur, dkk., 2015: 60) 
Dangke merupakan salah satu makanan tradisonal yang berasal dari 
Kabupaten Enrekang, Sulawesi Selatan. Dangke adalah jenis makanan yang 
pengolahannya menggunakan bahan utama susu, baik susu sapi maupun susu kerbau. 
Karena bahan utama pembuatan dangke adalah berupa susu, sehingga dangke 
merupakan salah satu makanan yang mengandung bakteri yang termasuk dalam 
probiotik. Beberapa jenis BAL yang terdapat pada dangke dan dapat menjadi 
kandidat sebagai probiotik adalah jenis bakteri Lactobacillus plantarum dan 
Enterococcus faeceum.  
Berdasarkan uraian di atas yang mengenai pemanfaatan bakteri probiotik asal 
dangke terhadap kadar glukosa darah, maka perlu dilakukan suatu penelitian yang 
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berjudul pengaruh pemberian Bakteri Asam Laktat (BAL) asal dangke jenis 
Lactobacillus plantarum, Enterococcus faeceum dan kombinasi keduanya terhadap 
penurunan kadar glukosa darah mencit (Mus musculus) ICR jantan. 
 
B. Rumusan Masalah 
Berdasarkan latar belakang di atas maka rumusan masalah pada penelitian ini 
adalah bagaimana pengaruh pemberian Bakteri Asam Laktat (BAL) asal dangke jenis 
Lactobacillus plantarum dan Enterococcus faeceum terhadap kadar glukosa darah 
mencit (Mus musculus) ICR jantan? 
 
C. Ruang Lingkup Penelitian 
Penelitian ini dibatasi untuk menguji 15 ekor hewan coba yaitu mencit (Mus 
musculus) ICR jantan berusia 8-12 minggu dengan berat antara 20-33gr  yang di telah 
di induksi Aloksan masing-masing 0.1 ml/ 10 gr BB mencit. Aloksan diinduksikan 
secara intraperitonial menggunakan syringe berukuran 1 ml. Kemudian dibagi 
menjadi beberapa perlakuan pemberian bakteri asam laktat asal dangke jenis 
Lactobacillus plantarum dan Enterococcus faeceum koleksi laboratorium 
Mikrobiologi Fakultas Sains dan Teknologi UIN Alauddin Makassar selama 14 hari, 
kemudian di ukur kadar glukosa darahnya. Waktu dan tempat akan di lakukan pada 
bulan Agustus - Oktober 2018 bertempat di Laboratorium Mikrobiologi Fakultas 
Sains dan Teknologi Universitas Islam Negeri Alauddin Makassar dilakukan 
penyiapan bakteri Lactobacillus plantarum dan Enterococcus faeceum meliputi 
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peremajaan dan pembuatan suspensi bakteri dan Laboratorium Biofarmasi Fakultas 
Farmasi Universitas Hasanuddin dilakukan perlakuan hewan uji meliputi 
pemeliharaan, penginduksian diabetes, pemberian perlakuan dan pengamatan kadar 
glukosa darah. 
 
D. Kajian Pustaka 
Dalam kajian pustaka dibahas beberapa temuan hasil penelitian sebelumnya 
untuk melihat kejelasan arah, originalitas, kemanfaatan, dan posisi dari penelitian ini, 
dibandingkan dengan beberapa temuan penelitian yang dilakukan sebelumnya yaitu 
sebagai berikut: 
1. Adawiyah, et, al (2015). Dalam penelitiannya Ketahanan Bakteri Asam Laktat 
Asal Dangke Terhadap Garam Empedu Sebagai Kandidat Probiotik. Penelitian ini 
bertujuan untuk mengetahui ketahanan bakteri asam laktat berasal dari dangke 
susu sapi terhadap garam empedu dengan berbagai konsentrasi yaitu 0.1%, 0.3%, 
dan 0.5% dan tanpa garam empedu sebagai kontrol. Hasil penelitian menunjukkan 
bahwa bakteri asam laktat isolat susu sapi asli dangke L. fermentum dan L. 
acidophillus memiliki ketahanan garam empedu. Lactobacillus acidophilus isolat 
memiliki ketahanan garam empedu lebih baik dari Lactobacillus fermentum. 
Perbedaan antara jumlah BAL koloni pada media + oxgall terhadap kontrol (A0 
dan B0) untuk masing-masing konsentrasi Oxgall 0.1%, 0.3%, dan 0.5% masing-
masing dari L. fermentum: 1.4 x 106, 1.7 x 106.4 x 106, sedangkan L. 
acidophillus: 0.7 x 106, 0.9 x 106 dan 1.4 x 106. Ketahanan L. acidophillus pada 
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berbagai konsentrasi garam empedu menunjukkan tidak ada perbedaan yang 
signifikan dengan nilai P = 0,445 sama seperti ketahanan L. fermentum pada 
variasi empedu konsentrasi garam juga menunjukkan tidak ada perbedaan yang 
signifikan dengan nilai P = 0,133. L. fermentum dan L. acidophillus memiliki 
kemampuan untuk bertahan terhadap garam empedu yang menunjukkan potensi 
sebagai probiotik kandidat. 
2. Fatmawati, et, al. (2015). Dalam Penelitian nya yang berjudul Isolasi Bakteri 
Asam Laktat Berpotensi Probiotik Pada Dangke, Makanan Tradisional dari Susu 
Kerbau di Curio Kabupaten Enrekang. Hasil menunjukkan bahwa isolat yang di 
peroleh yaitu bakteri Lactobacillus fermentum dan Lactobacillus plantarum dan 
keduanya memiliki potensi probiotik. 
3. Kusmiati, et, al. (2015). Dalam penelitiannya yang berjudul Gambaran Kadar 
Glukosa Dan Kolesterol Total Pada Penderita Obesitas Sebelum Dan Sesudah 
Mengkonsumsi Minuman Probiotik. Selain meningkatkan kesehatan usus, 
probiotik juga telah banyak dimanfaatkan untuk menurunkan kadar kolesterol 
serta dapat memelihara biota usus yang dapat memberikan efektifitas yang baik 
dalam memelihara sensitifitas insulin. Metode penelitian yang di gunakan adalah 
metode yang bersifat deskriptif. Hasil penelitian menunjukan kadar glukosa pada 
penderita obesitas sebelum dan sesudah mengkonsumsi minuman probiotik 
terhadap 19 orang sampel yang mengalami penurunan sebesar 47,4%, yang 
mengalami kadar glukosa tetap (tidak ada penurunan maupun peningkatan) 
sebesar 5,2%, dan yang mengalami peningkatan sebesar 47,4%. Sedangkan kadar 
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kolesterol total yang mengalami penurunan sebesar 89,5% dan yang mengalami 
peningkatan sebesar 10,5%.   
4. Yun, et, al. (2009). Dalam penelitiannya yang berjudul Effect of Lactobacillus 
gasseri BNR17 on blood glucose levels and body weight in a mouse model of 
type 2 diabetes. Hasil menunjukkan Lactobacillus gasseri BNR17 memiliki efek 
menekan kadar glukosa darah dan memperbaiki gejala diabetes pada mencit 
db/db. Signifikansi dan Dampak Studi: Bakteri asam laktat yang menurunkan 
glukosa darah diharapkan bermanfaat sebagai pengobatan untuk mengobati 
diabetes tipe 2 pada manusia.  
5. Sukmawan, Y.P. (2015). Dalam penelitiannya yang berjudul Efektivitas 
Lactobacillus Sporogeneus Terhadap Penurunan  Intoleransi Glukosa Pada 
Mencit Jantan Galur Swiss Webster. Hasil penelitian menunjukkan bahwa seluruh 
dosis diatas yang digunakan dari suspensi Lactobacillus sporogenes memberikan 
penurunan intoleransi glukosa dengan ditandai penurunan kadar gula darah secara 
bermakna (p<0.05). Oleh karena itu, Lactobacillus sporogenes mungkin bisa 
diterima sebagai sumber yang potensial sebagai terapi preventif dan bahkan 
kuratif pada intoleransi glukosa. Akan tetapi masih perlu dilakukan suatu 
penelitian lebih lanjut. 
6. Syafiqoh Nur (2016). Dalam penelitiannya yang berjudul aktivitas antioksidan 
dan efek antidiabetes probiotik Lactobacillus plantarum SK(5) asal bekasam. 
Menunjukkan hasil Ekstrak kasar media kultur L. plantarum SK(5) memiliki 
aktivitas antioksidan (moderately good) dan diduga memiliki aktivitas inhibisi 
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alfa-glukosidase. Berat badan kelompok mencit yang diinduksi diabetes 
mengalami penurunan. Kadar glukosa darah mencit yang diinduksi diabetes 
mengalami penurunan setelah perlakuan 14 hari dan tidak berbeda 
antarperlakuan, maupun dengan mencit normal. Penurunan tertinggi adalah 
perlakuan pemberian Lactobacillus plantarum SK(5) (30 mg/Kg bb). Jumlah sel 
beta pankreas juga menunjukkan adanya regenerasi sel setelah 14 hari pemberian 
liofilisasi Lactobacillus plantarum SK(5). Lactobacillus plantarum SK(5) 
memiliki efek antidiabetes dan tidak bersifat toksik selama 14 hari pemberian 
dengan dosis yang sama. 
 
E. Tujuan Penelitian 
Adapun tujuan peneliatian ini adalah untuk mengetahui pengaruh pemberian 
Bakteri Asam Laktat (BAL) asal dangke jenis Lactobacillus plantarum dan 
Enterococcus faeceum terhadap kadar glukosa darah mencit (Mus musculus) ICR 
jantan. 
 
 
 
F. Kegunaan Penelitian 
Kegunaan dalam melakukan penelitian ini adalah sebagai berikut: 
1. Dapat membuktikan secara ilmiah dan memberikan informasi kepada masyarakat 
tentang bakteri asam laktat yang dapat menurunkan kadar gula darah. 
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2. Menambah pengetahuan dibidang mikrobiologi kesehatan dan mikrobiologi 
pangan, sehingga hasil penelitian ini pada makanan tradisional dangke 
didapatkan bakteri asam laktat yang berperan sebagai probiotik yang dapat 
menurunkan kadar gula darah dan mencegah terjadinya penyakit diabetes. 
3. Dapat memberikan pengembangan ilmu pengetahuan tentang peranan bakteri 
asam laktat sebagai antidiabetes pada jurusan Biologi dan civitas akademik UIN 
Alauddin Makassar. 
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BAB II 
TINJAUAN TEORITIS 
A. Tinjauan Umum Glukosa Darah 
Glukosa darah adalah istilah yang berkaitan dengan jumlah kandungan kadar 
gula yang terdapat sirkulasi darah pada tubuh. Terdapat beberapa jenis bentuk gula 
yang terkandung dalam darah pada tubuh kita, misalnya glukosa yang merupakan 
jenis gula paling sederhana. Glukosa di dalam tubuh kita berfungsi sebagai penghasil 
energi yang dibentuk di otot yang kemudian akan digunakan untuk menjamin 
kelangsungan hidup sel-sel, menghasilkan panas tubuh, menghasilkan gerakan tubuh, 
dan sebagainya.  Selain glukosa, terdapat jenis gula yang bentuknya lebih kompleks 
dan memiliki fungsi sebagai tempat cadangan makanan yang dikenal dengan 
glikogen, jenis gula ini terdapat pada organ hati dan otot (“Gula darah”, 2006). 
Salah satu sumber utama glukosa di darah dapat diperoleh dari karbohidrat 
yang berasal dari makanan seperti nasi, kentang, roti dan lain-lain. Karbohidrat yang 
terkandung di dalam makanan terdapat dalam bentuk polisakarida, disakarida, dan 
monosakarida. Ketika karbohidrat yang terdapat pada makanan masuk kedalam mulut 
lalu dipecah oleh ptyalin saliva, kemudian makanan yang telah sampai dilambung 
akan dihambat oleh getah lambung, hal itu disebabkan karena enzim ini memiliki pH 
optimum 6,7. Dalam usus halus, enzim amilase pankreas yang kuat juga bekerja atas 
polisakarida yang dimakan. Enzim ptyalin saliva dan enzim amilase pankreas 
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menghidrolisis polisakarida menjadi hasil akhir berupa disakarida, laktosa, maltosa, 
sukrosa (Setiawan, 2010: 7). 
Peningkatan kadar glukosa darah dalam tubuh beriringan dengan pencernaan 
dan penyerapan glukosa didalam makanan. Pada individu yang normal atau dengan 
keadaan yang sehat, kadar glukosa yang dimiliki sekitar 140 mg/dL, hal ini 
disebabkan oleh penyerapan glukosa dari darah oleh jaringan akan disimpan dan akan 
digunakan kemudian atau di oksidasi untuk menghasilkan energi. Setelah makanan 
dicerna dan diserap kadar glukosa darah akan mengalami penurunan karena sel akan 
terus memetabolisme glukosa (Marks, et.al. 2000: 464). 
Ada dua faktor utama yang mepengaruhi kadar glukosa darah dalam tubuh 
kita yaitu konsentrasi gula darah dan hormon, terutama hormon insulin dan glukagon. 
Ketika kadar glukosa dalam darah makan saat setelah makan meningkat, peningkatan 
tersebut akan merangsang sel beta (β) pada pankreas untuk menghasilkan insulin 
Insulin akan membantu mengubah glukosa menjadi energi dengan cara mentransfer 
glukosa darah kedalam sel-sel yang membutuhkan, sehingga kadar glukosa dalam 
darah menjadi menurun (Marks, et.al., 2000: 464)  Selain sel beta (β), di dalam 
pankreas juga terdapat sel alfa (α) yang akan bekerja jika konsentrasi glukosa darah 
dalam tubuh rendah, sel alfa (α) memproduksi hormon glukagon yang akan 
merangsang sel hati untuk memecah glikogen menjadi glukosa sehingga kadar 
glukosa dalam tubuh akan meningkat (Tandra, H. 2017: 9) 
Jika sel-sel (β) pankreas tidak dapat menghasilkan insulin yang disebabkan 
oleh gangguan dalam tubuh, maka glukosa darah tidak dapat di transfer kedalam sel-
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sel yang membutuhkan dan tidak dapat diubah kedalam glikogen (cadangan energi 
yang disimpan dalam hati). Hal tersebut menyebabkan kadar gula darah meningkat, 
jika kadar glukosa dalam tubuh telah melewati batas ambang ginjal, maka glukosa 
darah akan dikeluarkan melalui urin dan akan mengakibatkan kelainan yang disebut 
dengan kencing manis atau diabetes mellitus (Hembing. 2008: 5) 
Diabetes mellitus merupakan salah satu penyakit yang sangat erat kaitannya 
dengan kadar glukosa darah. Istilah “diabetes” pertama kali dikenal pada abad ke 2 
oleh ilmuwan asal Cappodia, yang bernama Artaeus. Diabetes dalam bahasa Yunani 
berarti Siphon (air yang terus keluar melalui tubuh manusia). Kemudian pada abad ke 
5, seorang dokter asal India bernama Susruta menemukan kencing pasien diabetes 
yang dikerumuni banyak semut. Istilah diabetes terus berkembang hingga abad 17 di 
Eropa. Pada tahun 1809, istilah “mellitus” ditambahkan untuk pertama kalinya oleh 
John Rollo, “mellitus” dalam bahasa Yunani berarti madu atau manis (Tandra, H. 
2017: 7) 
Menurut Hembing, dkk. (2008), terjadinya penyakit diabetes mellitus dapat 
disebabkan oleh beberapa faktor yaitu: 
1. Pola makan, pola makan yang berlebihan terutama dalam mengkonsumsi 
makanan yang mengandung gula berlebihan akan menyebabkan kadar glukosa 
darah meningkat, hal tersebut dikarenakan insulin yang dihasilkan oleh sel (β) 
pankreas memiliki kapasitas maksimum untuk disekresikan. Jika kadar 
glukosa yang terdapat dalam darah tidak seimbang dengan hormon insulin 
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yang mampu disekresikan oleh sel (β) pankreas maka akan terjadi diabetes 
mellitus. 
2. Obesitas, kecenderungan orang bobot badan di atas rata-rata untuk terserang 
diabetes mellitus jauh lebih besar jika dibandingkan dengan orang yang 
memiliki bobot badan yang rendah. 
3. Faktor Genetis, jika orang tua memiliki riwayat diabetes mellitus, 
kemungkinan anaknya terkena penyakit yang sama akan meningkat, 
tergantung pada usia berapa orang tuanya terkena penyakit diabetes mellitus. 
Resiko terbesar anak menderita diabetes apabila orang tuanya menderita 
diabetes sebelum berumur 40 tahun. Riwayat diabetes mellitus pada kakek 
dan nenek tidak terlalu beresiko terhadap cucunya. 
4. Bahan-bahan kimia dan obat-obatan, bahan kimia dan obat yang masuk 
kedalam tubuh secara berlebihan akan mengganggu fungsi tubuh, terutama 
bahan kima atau obat yang dapat mengiritasi pankreas, sehingga pankreas 
tidak bekerja secara optimal dalam mensekresikan insulin. 
5. Penyakit dan infeksi pada pankreas, bakteri atau virus yang dapat menginfeksi 
pankreas dapat menyebabkan pankreas meradang dan menyebabkan kerja 
pankreas kurang optimal. 
Penyakit diabetes mellitus dapat dicegah dengan melakukan hal-hal sederhana 
seperti olahraga secara teratur dan tidak banyak berdiam diri, mengusahakan berat 
badan berada dalam batas normal, menghindari konsumsi obat-obatan dan bahan 
kimia secara berlebihan, menerapkan pola makan seimbaang dan sehat misalnya 
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makanan dan minumam yang mengandung probiotik, mengkonsumsi makanan atau 
minuman yang mengandung probiotik juga akan menekan resiko terjadinya penyakit 
diabetes mellitus (Hembing, dkk. 2008: 15) 
 
B. Tinjauan Umum Probiotik 
Probiotik adalah bakteri hidup yang diberikan sebagai suplemen makanan 
yang mempunyai pengaruh menguntungkan pada kesehatan host, dengan 
meningkatkan keseimbangan mikroflora intestinal. Probiotik yang sering digunakan 
adalah golongan Bakteri Asam Laktat (BAL) khususnya Lactobacillus dan 
Bifidobacterium (Kusmiati, 2015: 48). 
Istilah probiotik pertama kali digunakan oleh Lily dan Stillwell pada tahun 
1965. Istilah ini digunakan untuk menyatakan zat-zat yang disekresikan oleh mikroba 
dan mampu menstimulasi pertumbuhan mikroba lain. Jadi, bukan mikroba hidup. 
Meski sesungguhnya diawal abad ke 20 pemenang Nobel Elie Metchnikoff telah 
mengusulkan perlunya dasar pemikiran ilmiah untuk menjelaskan efek menyehatkan 
dari bakteri yang berasal dari yoghurt (Widodo, 2008: 119) 
Telah banyak penelitian dan riset yang dilakukan yang menyatakan bahwa 
konsumsi pangan yang mengandung probiotik diketahui mempunyai efek yang 
menyehatkan tubuh, yaitu dapat mengurangi intoleransi terhadap laktosa atau 
maldigesti laktosa, mempersingkat frekuensi dan durasi diare, menstimulasi modulasi 
imunitas, meningkatkan aktivitas antitumor dan antimutagenik dan membantu 
absrobsi mineral (Khomsan, A. 2009: 308). 
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Menurut Dr. Widodo M.Sc (2008) menyatakan bahwa probiotik pada susu 
fermentasi dapat dimanfaatkan sebagai antihiperglekimia, dengan kata lain produk 
pangan yang mengandung probiotik dapat berpotensi sebagai antidiabetik. Pemberian 
susu fermentasi yang mengandung probiotik selama enam minggu dapat menurunkan 
serum glukosa dan meningkatkan sekresi insulin. 
Manfaat probiotik dalam bidang kesehatan telah dikenal secara luas. Namun 
resep terapi probiotik belum tersebar secara luas, hal tersebut dikarenakan 
pengetahuan yang kurang memadai tentang mekanisme aksi mereka. Kemampuan 
probiotik dalam meningkatkan dan mempertahankan kekebalan memiliki potensi 
intervensi untuk pencegahan sindrom metabolik seperti  diabetes mellitus tipe 2. 
Tidak hanya meringankan inflamasi, probiotik juga memiliki perna penting dalam 
memodulasi mikrobiota usus sehingga mempengaruhi produksi peptide usus dalam 
metabolisme glukosa (Purwanta., et., al., 2017) 
Mikroba-mikroba yang umum digunakan dalam pembuatan minuman dan 
makanan probiotik utamanya berasal dari kelompok bakteri asam laktat (BAL). 
Bakteri ini sering digunakan sebagai probiotik karena kebanyakan strainnya tidak 
patogen, bahkan beberapa strain telah mendapatkan status generally recognized as 
safe (GRAS) dari food & drugs administration (FDA).(Syafiqoh, 2016).  
Jenis BAL yang tergolong ke dalam probiotik harus memenuhi beberapa 
syarat yaitu dapat bertahan terhadap asam (terutama asam lambung), mampu bertahan 
hidup pada bagian atas usus kecil serta tetap stabil terhadap garam empedu. Mampu 
menghasilkan antimikroba seperti asam-asam organik, hydrogen peroksida, dan 
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bakteriosin, mampu menempel dan mengkolonisasi sel usus manusia, tumbuh baik 
dan berkembang dalam saluran pencernaan, aman digunakan oleh manusia, dan 
koagregasi membentuk lingkungan mikroflora yang normal dan seimbang 
(Adawiyah, dkk., 2015) 
   
C. Tinjauan Umum Bakteri Asam Laktat (BAL) 
Bakteri asam laktat (BAL) dianggap sebagai kelompok utama dari bakteri 
probiotik. Bakteri ini umumnya merupakan kelompok mikroorganisme Gram positif, 
tidak memiliki sitokrom, hidup dalam kondisi anaerob, tetapi sebagian aerotolerant, 
toleran kondisi asam, dan umumnya melakukan fermentasi dengan asam laktat 
sebagai produk utamanya. Secara umum BAL merupakan bakteri mesofilik dengan 
beberapa strain bersifat termofilik dan mampu tumbuh pada suhu 5-45
o
C, BAL 
mampu tumbuh pada pH 3,8 dan bersifat proteolitik dengan kebutuhan asam amino 
yang sangat spesifik (Widodo. 2008: 1) 
Genus yang utama adalah: Lactobacillus, Lactococcus, Enterocococcus, 
Streptococcus, Pediococcus, Leuconostoc, dan Bifidobacterium. Anggota BAL 
dibedakan menjadi dua kelompok berdasarkan metabolisme karbohidratnya, yaitu 
homofermentatif yang terdiri dari Lactococcus, Pediococcus, Enterococcus, 
Streptococcus, dan beberapa Lactobacillus yang memanfaatkan jalur Embden-
Meyerhof (glikolitik). Jalur ini mengubah sumber karbon menjadi asam laktat. 
Kelompok yang kedua adalah heterofermentatif. Kelompok ini adalah kelompok 
bakteri yang menghasilkan sejumlah laktat, CO2, etanol atau asetat dari glukosa 
20 
 
 
 
melalui jalur fosfoketolase. Anggota kelompok ini termasuk Leuconostoc, Weissellia, 
dan beberapa Lactobacillus (Syafiqoh, 2016). 
Mengonsumsi produk pangan  yang mengandung BAL sangat 
menguntungkan. Hal ini karena terdapat beberapa manfaat konsumsi produk pangan 
yang mengandung BAL, yaitu meningkatkan kesehatan saluran pencernaan, 
meningkatkan sistem imun, menurunkan gejala lactose intolerance dan menurunkan 
prevalensi alergi pada individu yang rentan serta menurunkan resiko kanker kolon 
(Widodo, 2008: 3) 
Menurut Panwar (2014) penggunaan BAL dapat menjadi potensi baru dalam 
mengendalikan hiperglikemia atau sebagai pengendalian penyakit diabetes dimasa 
yang akan datang. Pengaruh BAL dalam pengendalian hiperglikemia yaitu beberapa 
jenis BAL memiliki hasil metabolit yang berkaitan dengan metabolism host yaitu 
short chain fatty acid (SCFA). Short chain fatty acid adalah produk dari hasil 
fermentasi polisakarida oleh mikroba di dalam usus. Short chain fatty acid dapat 
memodulasi kadar beberapa hormon usus yang memiliki keterlibatan dalam 
homeostasis glukosa dan energy. SCFA yang berfungsi sebagai ligan untuk G-protein 
coupled receptors (GPCRs) tertentu. Hubungan antara G-protein coupled receptors 
dan SCFA telah terbukti menyebabkan sekresi peptida usus seperti glukagon-like 
peptide (GLP-1). Peptida usus ini dikenal karena tindakan utama mereka seperti 
meningkatkan sekresi insulin dan menghambat asupan makanan (Purwanta, et. al., 
2017) 
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Efek yang sama dapat dicapai dengan dengan mengkonsumsi produk makanan 
yang mengandung bakteri asam laktat dalam keadaan hidup seperti yoghurt yang 
disebut probiotik. BAL dan sejenisnya relatif tahan terhadap asam lambung sehingga 
dapat sampai di kolon, dan akan menekan pertumbuhan bakteri di yang merugikan 
atau bakteri yang dapat bersifat patogen (Khomsan, A. 2009: 312) 
BAL berperan besar dalam industri fermentasi pangan. Dari semua produk 
fermentasi asam laktat, produk fermentasi susu (baik secara kuantitas maupun 
kualitas) merupakan yang utama. Di Eropa sebagai contoh, 50% dari total produk 
susu diolah menjadi susu asam (Sourmilk) dan sourcream, mentega serta keju. Semua 
produk ferementasi susu tersebut melibatkan BAL (Widodo, 2008: 2) 
Peran BAL dalam industri fermentasi pangan juga berkembang di Indonesia, 
salah satu produk fermentasi susu yang terkenal yaitu Dangke, yang merupakan 
makanan khas asal kabupaten Enrekang, Sulawesi Selatan. 
 
D. Tinjauan Umum Dangke 
Terciptanya struktur ekonomi nasional tidak lepas dari besarnya kontribusi 
yang diberikan oleh keberhasilan sektor industri dan pertanian. Industri kecil di 
Indonesia memiliki peran yang sangat penting dalam sistem perekonomian nasional. 
Indonesia di kenal dengan Sumber Daya Alam (SDA) yang melimpah terutama 
dibidang pertanian, oleh karena itu dalam rangka pembangunan nasional maka peran 
produk pertanian dan agroindustri semakin diharapkan pengembangannya. Agar 
peran tersebut dapat dioptimalkan, diperlukan adanya transformasi pembangunan 
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pertanian ke arah agribisnis dan agroindustri. Diperlukan upaya dalam meningkatkan 
nilai tamba serta daya saing dalam pengembangan produk unggulan agroindustry 
(Ridwan, M. dan Hardjomidjojo, H. 2016: 118).   
Dalam pengembangan peternakan sapi perah di Sulawesi Selatan, Kabupaten 
Enrekang merupakan salah satu yang telah menjadi prioritas dalam 
pengembangannya. Dinas Peternakan Kabupaten Enrekang memberikan dukungan, 
dapat dilihat dengan adanya program program pemberian modal bagi peternak, dan 
Inseminasi Buatan (IB) yang bertujuan mengembangkan produksi susu. Salah satu 
produk Agroindustri peternakan yang memiliki nilai gizi yang tinggi adalah produk 
olahan susu sapi/kerbau adalah dangke (Rahman S. dan Rauf A. 2013: 48).    
Dangke adalah produk susu semacam keju tanpa pemeraman dan merupakan 
makanan khas Sulawesi Selatan khususnya di Kabupaten Enrekang. Berdasarkan 
jumlah air yang terkandung di dalamnya, dangke termasuk dalam golongan keju 
lunak (soft cheese) dengan kadar air sebesar 45,75% berwarna putih dan bersifat 
elastis.  Di samping memiliki nilai gizi yang tinggi produk olahan susu ini disukai 
masyarakat karena sebagian penduduk penduduk Enrekang tidak terbiasa 
mengonsumsi susu segar. Dangke diproduksi secara tradisional dengan teknologi 
cukup sederhana. Dangke merupakan salah satu makanan tradisional yang telah 
dikenal sejak tahun 1905. Sama halnya dengan fenomena yang terjadi pada industri 
kecil lainnya, industri dangke kurang mendapat perhatian dalam pengembangannya 
sehingga produk ini kurang dikenal dikalangan masyarakat luas, padahal produk 
tersebut memiliki lebih dari 50% kandungan susu sehingga memiliki potensi yang 
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besar untuk menjadi salah satu sumber protein hewani dalam rangka pemenuhan 
kebutuhan gizi masyarakat (Ridwan, M. dan Hardjomidjojo, H. 2016: 118).   
Proses pembuatan dangke terbilang cukup sederhana. Secara umum proses 
pembuatan dangke di kabupaten Enrekang melalui beberapa tahap yaitu pemanasan 
susu, penambahan getah pepaya, penyaringan/pencetakan dan pembungkusan 
gambar. Proses pembuatan dangke tersebut telah digunakan sejak dulu secara turun 
temurun oleh penduduk dan relatif tidak mengalami perubahan dari generasi ke 
generasi pengolah dangke berikutnya. Modifikasi yang ada hanya meliputi peralatan 
pengolahan yang digunakan sesuai dengan perkembangan zaman (Hatta, W. 2014: 
115) 
Proses pembuatan dangke pada umumnya mirip dengan pembuatan keju 
namun tanpa pemeraman. Kemudian penggumpalan dilakukan dengan menggunakan 
papain (getah papaya atau getah hasil perasan daun dan tangkai pepaya) atau kadang-
kadang dengan air nanas muda atau dengan air perasan daun siwalan. Pada 
pembuatan dangke manfaat dari penambahan papain saat susu mendidih dapat 
menghasilkan rendemen lebih besar jika dibandingkan penambahan susu sebelum 
dipanaskan (Ridwan, M. 2006: 175) 
 Dangke merupakan salah satu dengan bahan dasar susu sapi dan diolah secara 
enzimatis menggunakan enzim papain dari getah pepaya memiliki potensi sebagai 
substrat pertumbuhan yang baik bagi bakteri asam laktat. Jenis BAL yang terdapat 
pada Dangke yaitu meliputi Lactobacillus plantarum dan Lactobacillus fermentum, 
dan keduanya bisa bertahan hidup pada pH 2. Isolat L. fermentum dan L. plantarum 
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pada dangke yang berasal dari susu kerbaumenunjukkan potensi sebagai calon bakteri 
probiotik (Adawiyah, dkk., 2015). 
 
E. Tinjauan Umum Bakteri Lactobacillus plantarum 
Indonesia merupakan salah satu negara yang memiliki diversitas atau 
keanekaragaman mikroorganisme yang besar, sekaligus menunjukkan 
keanekaragaman genetik yang memungkinkan dikembangkannya berbagai alternatif 
baru dalam menyelesaikan masalah dibidang industri, pertanian, kesehatan dan 
lingkungan. Mikroorganisme mencakup seluruh jenis organisme yang berukuran 
mikroskopik, salah satu contoh mikroorganisme yang paling terkenal adalah bakteri. 
Bakteri adalah mikroorganisme bersifat prokariot yang memiliki habitat dan sebaran 
yang sangat luas di alam. Bakteri sering dikaitkan dengan organisme yang merugikan 
karena dapat menyebabkan penyakit atau ersifat patogen, namun meskipun demikian 
bakteri juga dapat memberikan manfaat bagi alam dan kehidupan manusi, hewan 
maupun tumbuhan, contoh bakteri yang memberikan manfaat bagi manusia adalah 
bakteri dari kelompok Lactobacillus (Gandjar, dkk. 2017: 12). 
Lactobacillus merupakan jenis bakteri yang termasuk kedalam golongan 
bakteri asam laktat. Bakteri jenis ini sering dijumpai pada makanan fermentasi, 
produk olahan ikan, daging, susu, dan buah-buahan. Hingga saat ini hasil penelitian 
menunjukkan bahwa keberadaan bakteri ini tidak bersifat patogen dan aman bagi 
kesehatan, oleh karena itu bakteri ini s sering digunakan dalam industri pengawetan 
makanan, minuman dan berpotensi sebagai produk probiotik. Peran bakteri tersebut 
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bagi manusia ataupun hewan yaitu sebagai flora normal dalam sistem pencernaan 
yang berfungsi untuk menjaga keseimbangan pH di dalam usus (Hardiningsih, R., 
dkk. 2006: 15). 
Peranan Kemampuan BAL yang dapat tetap hidup sejak dikonsumsi hingga 
mencapai usus manusia sangat penting dalam perannya sebagai bakteri probiotik. 
Lactobacillus mempunyai potensi yang besar sebagai produk probiotik karena 
keunggulannya dibanding bakteri asam laktat lainnya. Pada umumnya bakteri asam 
laktat yang berasal dari saluran pencernaan manusia seperti Lactobacillus 
acidophilus, Lactobacillus casei Shirota, Bifidobacterium bifidum, Lactobacillus 
gasseri, dan Lactobacillus reuteri dapat berperan sebagai probiotik yang baik. 
Sedangkan Streptococcus thermophilus, Lactobacillus bulgaricus, Lactococcus lactis, 
Latococcus cremoris, dan Lactococcus diacetylactis merupakan kultur fermentasi 
produk susu yang tidak dapat mencapai usus manusia dalam keadaan hidup 
(Setioningsih, E., dkk. 2004: 2)  
Bakteri Lactobacillus plantarum merupakan bakteri yang termasuk ke dalam 
golongan bakteri asam laktat dari famili Lactobacilliceae dan genus Lactobacillus. 
Bakteri ini memiliki beberapa karakteristik yaitu memiliki ukuran 0,6 - 0,8 μm x 1,2 - 
6,0 μm, bersifat gram positif dan non motil. Bakteri ini memiliki sifat antagonis 
terhadap mikroorganisme penyebab kerusakan makanan seperti Staphylococcus 
aureus, Salmonella, dan gram negatif. L. plantarum bersifat toleran terhadap garam, 
memproduksi asam dengan cepat dan memiliki pH optimum 5,3 - 5,6 (Trinanda, 
M.A. 2015: 19) 
26 
 
 
 
  
Gambar 2. 1 Lactobacillus plantarum (Arasu, M.V., dkk, 2016) 
Bakteri L. plantarum di dalam media agar akan membentuk koloni berukuran 
2-3 mm, terlihat berwarna putih opaque dan memiliki bentuk conveks. Karena L. 
plantarum tergolong BAL maka L. plantarum mampu menghasilkan asam laktat, L. 
plantarum mampu merubah senyawa kompleks menjadi senyawa yang lebih 
sederhana dengan hasil akhirnya yaitu asam laktat (Novirisandi, R. 2012: 11) 
Adapun klasifikasi dari L. plantarum adalah sebagai berikut: 
Kingdom : Bacteria 
Phylum : Firmicutes 
Class  : Bacilli 
Ordo  : Lactobacillales 
Family  : Lactobacillaceae 
Genus  : Lactobacillus 
Species : Lactobacillus plantarum (Bergeys., 2009) 
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Pertumbuhan Lactobacillus plantarum dapat menghambat kontaminasi dari 
mikrooganisme pathogen dan penghasil racun karena kemampuannya untuk 
menghasilkan asam laktat dan menurunkan pH substrat, selain itu dapat 
menghasilkan hidrogen peroksida yang dapat berfungsi sebagai antibakteri. 
Lactobacillus plantarum juga mempunyai kemampuan untuk menghasilkan 
bakteriosin yang berfungsi sebagai zat antibakteri (Novirisandi, R. 2012: 11) 
 
F. Tinjauan Umum Enterococcus faeceum. 
Sebagai negara tropis Indonesia memiliki iklim yang hangat dan lembab, 
keadaan tersebut merupakan keadaan yang ideal bagi habitat sebagian besar 
mikroorganisme seperti bakteri, archae, khamir dan lain – lain. Awalnya masyarakat 
lebih terfokus dalam mengkaji tentang aktivitas mikroorganisme yang mengacu 
kepada kerugian yang mikroba dapat timbulkan, karena hal tersebut menyangkut 
kesehatan organisme lain. Namun, seiring dengan berkembangnya ilmu pengetahuan 
dunia, para ilmuwan menemukan bahwa aktivitas mikroba dapat dimanfaatkan 
manusia dalam menghasilkan produk yang dapat gunakan untuk mengembangkan 
bidang-bidang tertentu (Gandjar, dkk. 2017: 12). 
Bakteri Asam Laktat (BAL) merupakan salah satu jenis golongan 
mikroorganisme yang telah banyak digunakan dibidang industri sebagai kultur starter 
dalam proses fermentasi pangan. Kemampuan produksi asam laktat pada BAL 
menjadi penyumbang utama dalam proses fermentasi. BAL mampu menghasilkan 
asam laktat dari sumber karbon yang terbatas dan mempercepat pengasaman pada 
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bahan pangan yang merupakan salah satu prinsip pada pengawetan makanan. Selain 
dapat menghasilkan asam laktat, BAL juga dapat menghasilkan beberapa substansi 
antibakteri yaitu Bakteriosin. Bakteriosisn merupakan substansi antibakteri yang 
dihasilkan oleh beberapa BAL untuk menghambat pertumbuhan bakteri lain. 
Terdapat 12 genus yang tergolong BAL yang berkaitan dengan pangan salah satunya 
adalah genus Enterococcus (Widodo, 2008: 3) 
Enterococcus merupakan salah satu genus yang telah lama diyakini tidak 
memiliki dampak negatif bagi kehidupan manusia. Enterococcus juga dianggap tidak 
penting secara medis. Karena golongan bakteri ini dapat menghasilkan bakteriosin, 
spesies Enterococcus telah digunakan secara luas selama dekade terakhir di industri 
makanan sebagai probiotik atau sebagai kultur starter. Anggota dari genus 
Enterococcus merupakan bakteri-bakteri yang bersifat anaerob fakultatif, katalase 
negatif, tidak membentuk spora. Enterococcus merupakan kelompok organisme yang 
dikenal sebagai bakteri asam laktat (BAL) yang dapat menghasilkan bakteriosin. 
Spesies Enterococcus akan tumbuh pada kisaran suhu dari 5-50
o
C. Suhu optimum, 
minimum dan maksimum genus enterococcus, masing-masing adalah 42.7, 6.5 dan 
47.8
o
C. Salah satu spesies bakteri yang termasuk ke dalam genus Enterococcus 
adalah Enterococcus faeceum (Fisher, K. dan Philip, K. 2009: 1749) 
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Gambar 2. 2 Morfologi E. faecium SD1 (A), E. faecium SD2 (B), E. 
faecium SD3 (C) dan E. faecium SD4 (D) divisualisasikan 
dengan Scanning Electron Microscopy (SEM) (Schirru, S., 
dkk,. 2012) 
Enterococcus faecium merupakan bakteri yang berasal dari genus 
Enterococcus. Spesies bakteri tersebut merupakan bakteri gram positif, memiliki 
bentuk bulat (cocci) dan sering ditemukan dalam bentuk pasangan (diplococcus) atau 
rantai (streptococcus). Koloni Enterococcus merupakan bakteri yang sudah ada atau 
menjadi flora normal bagi Mamalia termasuk manusia. Koloni Enterococcus banyak 
ditemukan didalam tubuh manusia, terutama disaluran cerna dan kulit manusia. 
Meskipun Enterococcus faeceum tidak termasuk kedalam golongan genus 
Lactobacillus namun bakteri ini tetap digolongkan kedalam BAL (“Enterococcus 
efaecium: A Healthy Probiotic Strain”, 2018) 
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Adapun klasifikasi dari Enterococcus faeceum adalah sebagai berikut: 
Kingdom : Bacteria 
Phylum : Firmicutes 
Class  : Bacilli 
Order  : Lactobacillales 
Family  : Enterococcaceae 
Genus  : Enterococcus 
Species : Enterococcus faeceum (Bergeys., 2009) 
Salah satu manfaat utama Enterococcus faecium dalam formula probiotik 
adalah bahwa mampu bertahan dari proses pencernaan dan berkembang di usus. 
Seperti halnya probiotik lainnya, Enterococcus faecium mempu membuat lingkungan 
usus menjadi seimbang dan mampu bersaing dengan mikroba yang terdapat di dalam 
organisme yang dapat membahayakan tubuh dan mungkin dapat menyebabkan 
penyakit (“Enterococcus faecium: A Healthy Probiotic Strain”, 2018) 
  
G. Tinjauan Umum Mencit (Mus musculus)  
Pada penelitian kesehatan yang di lakukan untuk  menguji keamanan serta 
kelayakan suatu bahan obat atau penelitian yang berkaitan dengan suatu penyakit, 
seringkali digunakan hewan percobaan. Biasanya hewan coba yang digunakan 
merupakan hewan yang sengaja dipelihara yang kemudian digunakan sebagai model 
dalam pembelajaran dan pengembangan ilmu pengetahuan dalam skala penelitian di 
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laboratorium. Dalam aktifitas penelitian di labrotarium hewan yang paling sering 
digunakan adalah mencit (Mus musculus) (Tolistiawaty, I., dkk. 2014: 27-28). 
Mencit (Mus musculus) merupakan hewan yang tergolong ke dalam famili 
Muridae. Berdasarkan peternakan selektif   semua galur  Mus musculus yang terdapat 
di laboratorium sekarang ini merupakan keturunan dari Mus musculus liar. Mencit 
memiliki ciri-ciri yaitu bulu yang pendek serta halus dan berwarna putih, ekor mencit 
memiliki panjang lebih dari badan dan kepalanya serta berwarna kemerahan 
(Sriwahyuni, 2017: 31) 
Mencit (Mus musculus) merupakan organisme yang berasal dari kelompok 
kerajaan hewan animalia. Hewan ini memiliki ciri-ciri yaitu jinak, takut cahaya, aktif 
pada malam hari, mudah berkembangbiak, siklus hidup yang pendek, dan tergolong 
poliestrus (Hasanah, U., dkk. 2015: 140) 
 
Gambar 2. 3. Mencit (Mus musculus)  
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Adapun klasifikasi dari mencit (Mus musculus) adalah sebagai berikut: 
Kingdom : Animalia 
Phylum : Chordata 
Class  : Mammalia 
Order  : Rodentian 
Family  : Muridae 
Genus  : Mus 
Species : Mus musculus (Srinivasulu, C. and Srinivasulu, B., 2012) 
 Mencit sering ditemukan di laboratorium sebagai hewan percobaan dalam 
penelitian secara in vivo. Hewan ini memiliki bentuk tubuh yang sangat kecil jika 
dibandingkan dengan hewan coba lain, serta memiliki banyak galur sehingga hewan 
ini disebut mencit. Saat ini baik mencit rumah maupun mencit laboratorium 
merupakan satu genus. Penyebaran mencit sangat luas diseluruh dunia, hewan ini 
sering ditemukan di dalam atau didekat gedung-gedung yang dihuni oleh manusia, 
jika ada tempat berlindung dan ketersediaan makanan cukup maka mencit juga dapat 
ditemukan didaerah yang jauh dari keberadaan manusia (Rahmawati, D. 2009: 12-13) 
Sebagian besar mencit digunakan sebagai hewan percobaan dalam penelitian 
tingkat laboratorium, kurang lebih 40-80 % penggunaan mencit sebagai hewan 
percobaan di dalam laboratorium hal ini dikarenakan beberapa faktor yaitu karena 
mencit memiliki siklus hidup yang relatif pendek, jumlah keturunan yang dapat 
dihasilkan per kelahiran cukup banyak, memiliki variasi sifat-sifat yang tinggi, 
mudah dalam penanganannya, serta memiliki sifat anatomis dan fisiologinya yang 
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terkarakterisasi dengan baik. Jangka hidup mencit sekitar umur 1-3 tahun. Mencit 
juga merupakan hewan dengan tingkat kesuburan yang sangat tinggi hal itu 
disebabkan dalam kurun waktu kurang dari 1 tahun mencit dapat menghasilkan 
kurang lebih satu juta keturunan, dengan produktivitas seksual yang berlangsung 
selama 7-8 bulan dengan rata-rata keturunan yang dilahirkan sebanyak 6-10 anak per 
kelahiran (Tolistiawaty, I., dkk. 2014: 28). 
 Mus musculus merupakan hewan yang mobilitasnya lebih aktif pada senja 
atau malam hari. Mencit cenderung mencari tempat tinggal yang tersembunyi dan 
dekat dengan sumber makanan, material yang lunak merupakan tempat membangun 
temat tingga yang tepat. Mus musculus adalah hewan terrestrial, satu ekor mencit 
jantan biasanya hidup dominan jika hidup dengan beberapa mencit betina dan mencit 
yang usianya masih muda. Mencit jantan akan menjadi lebih agresif jika ditempat kan 
dengan mencit jantan lain kecuali jika mencit tersebut dibesarkan dan ditempatkan 
dalam tempat yang sama sejak lahir (Sriwahyuni, 2017: 33-34) 
 Dalam membedakan Mus musculus jantan dan betina yang masih muda sukar 
dilakukan. Untuk mengenali Mus musculus betina dapat dilihat pada jarak yang 
berdekatan antara lubang anus dan lubang genitalnya. Mus musculus jantan dapat 
dikenali jika testis nya dalam keadaan matang secara seksual karena akan terlihat 
jelas. Testis pada Mus musculus jantan pada saat matang seksual terlihat sangat jelas, 
karena ukurannya yang relatif besar dan biasanya tidak tertutup oleh rambut. Mus 
musculus betina juga dapat ditandai dengan lima pasang kelanjar susu yang 
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dimilikinya dan tidak akan ditemui pada  Mus musculus jantan (Muliani, H. 2011: 
47). 
 Mencit (Mus musculus) betina memiliki siklus hidup dan reproduksi yaitu 
siklus estrus yang terjadi selama 4-6 hari, dengan lama masa siklus estrus kurang dari 
1 hari. Jika hidup dalam keadaan berdesakan siklus estrus tidak akan terjadi pada 
beberapa mencit betina, namun apabila mencit betina terangsang oleh urin mencit 
jantan maka dalam waktu 72 jam siklus estrus akan terjadi (Muliani, H. 2011: 47).  
  
H. Hipotesis 
Adapun hipotesis pada penelitian ini adalah pemberian BAL asal dangke jenis 
Lactobacillus plantarum, Enterococcus faeceum dan kombinasi keduanya dapat 
menurunkan kadar gula darah mencit (Mus musculus) ICR jantan. 
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I. Kerangka Pikir 
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Input 
Proses 
Output 
• Diabetes Mellitus (DM) adalah suatu kondisi 
terganggunya metabolisme didalam tubuh karena 
ketidakmampuan tubuh membuat atau menyuplai 
hormon insulin sehingga menyebabkan terjadinya 
peningkatan kadar gula darah melebihi normal 
• Probiotik dapat digunakan dalam pencegahan maupun 
pengobatan penyakit seperti diabetes 
• Jenis bakteri yang memiliki manfaat penting bagi 
kesehatan ialah Bakteri Asam Laktat (BAL). 
Sebagian besar mikroorganisme probiotik termasuk 
dalam Bakteri Asam Laktat (BAL) 
• Dangke merupakan makanan tradisonal asal Enrekang 
yang terbuat dari susu sapi yang memiliki kandungan 
BAL yang berpotensi sebagai probiotik 
 
• Hewan coba yang telah di induksi diabetes, di Induksi 
kembali oleh BAL asal dangke jenis Lactobacillus 
plantarum, Enterococcus faeceum dan kombinasi 
keduanya dengan beberapa konsentrasi 
• Pengukuran kadar gula darah hewan coba 
 
BAL Lactobacillus plabtarum, Enterococcus faeceum dan 
kombinasi keduanya asal Dangke dapat menurunkan kadar 
glukosa darah mencit (Mus musculus 
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J. Pencegahan Penyakit Perspektif Islam 
Kesehatan merupakan anugrah yang diberikan oleh Allah swt. yang tidak 
ternilai harganya. Sebagai hamba-Nya yang senantiasa beriman, maka sepatutnya lah 
kita bersyukur akan nikmat yang telah diberikan oleh Allah swt. termasuk nikmat 
kesehatan. Salah satu cara dalam menjaga kesehatan dan mencegah datangnya 
penyakit yaitu dengan makan atau minum secukupnya saja dan tidak berlebih-
lebihan. Sejalan dengan firman Allah pada Qs. Al-Araf  7: 31 yang berbunyi 
 َّ  ْاُْلُك َّ  ٖدِجۡسَه ِّلُك َدٌِع ۡنَُكَتٌيِس ْاُّذُخ َمَداَء ِٓيٌَب ََٰي۞ ْاُْبَزۡشٱ  ُ ًََِّإ 
ْۚ
ْا ْٓ ُفِزُۡست َلَ َّۥ  َلَ
 ُّبُِحي َيِيفِزۡسُوۡلٱ ١٣  
Terjemahnya: 
Hai anak Adam, pakailah pakaianmu yang indah di setiap (memasuki) masjid, 
Makanlah dan minumlah, dan janganlah berlebih-lebihan. Sesungguhnya Allah tidak 
menyukai orang-orang yang berlebihan (Kementrian Agama RI, 2009). 
Ibnu Jarir berkata mengenai firman Allah swt. ”Sesungguhnya Allah tidak 
menyukai orang-orang yang berlebih-lebihan” (Maksudnya), Allah Ta’ala berfirman 
“Sesungguhnya Allah tidak meyukai orang-orang yang melampaui batas,”(QS. 
Albaqarah: 190). Yaitu ketetapan-Nya dalam hal tindakan penghalalan atau 
pengharaman orang-orang yang melampaui batas ketika menghalalkan dan 
penghalalan yang haram atau pengharaman yang halal, dimana Allah mewajibkan 
agar menghalalkan apa yang Allah halalkan dan Allah mengharamkan apa yang Allah 
haramkan, sebab yang demikian itu merupakan keadilan yang diperintahkan-Nya 
(Abdullah dan Abdurrahman, 2003). 
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Ayat tersebut menjelaskan bahwasanya Allah swt tidak menyukai perbuatan 
yang berlebih-lebihan. Termasuk dalah hal makan dan minum disarankan agar tidak 
melakukannya secara berlebihan. Makan dan minuman yang berlebihan dapat 
menimbulkan gangguan dalam tubuh, misalnya hiperglikemia yang merupakan 
keadaan dimana kadar glukosa darah kita tinggi, salah satu penyebab hiperglikemia 
adalah denga mengkonsumsi makanan atau minuman dengan kadar gula tinggi secara 
berlebihan. Sehingga sangat tidak disarankan untuk makan dan minuman secara 
berlebihan sesuai dengan ayat yang telah dijelaskan. Selain tidak makan dan minum 
secara berlebihan. Dalam upaya pencegahan penyakit di wajibkan bagi umat muslim 
untuk mengkonsumsi makanan yang halal dan toyyiban. Sesuai dengan firman Allah 
swt. dalam QS. Al-baqarah/2: 172 yang berbunyi: 
َا َُِّيأٓ ََٰي  َييِذَّلٱ  َّ  ۡنُك ٌََٰۡقَسَر اَه ِت ََٰبَِّيط يِه ْاُْلُك ْاٌَُْهاَء ْاُّزُكۡشٱ  َىُُّدبَۡعت ٍُاَِّيإ ُۡنتٌُك ِىإ ِ َِّلِلّ٣٧١  
 
Terjemahnya: 
Hai orang-orang yang beriman, makanlah di antara rezeki yang baik-baik 
yang Kami berikan kepadamu dan bersyukurlah kepada Allah, jika benar-benar hanya 
kepada-Nya kamu menyembah (Kementrian Agama RI, 2009). 
Melalui firman-Nya, Allah swt. memerintahkan hamba-hamba-Nya yang 
beriman agar memakan makanan yang baik-baik dari rizki yang telah dianugerahkan 
Allah Ta’ala kepadanya, dan supaya mereka senantiasa bersyukur kepada-Nya atas 
rizki tersebut, jika mereka benar-benar hamba-Nya. Memakan makanan yang halal 
merupakan salah satu sebab terkabulnya do’a dan diterimanya ibadah. Sebagaimana 
memakan makanan yang haram menghalangi diterimanya do’a dan ibadah (Abdullah 
dan Abdurrahman, 2003). 
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Ayat tersebut menjelaskan bahwasanya makanan yang halal lagi baik dapat 
memberikan banyak kebaikan bahkan sebagai penyebab terkabulnya doa. Hal 
tersebut juga menjelaskan bahwa makanan baik lagi halal baik untuk kesehatan. 
Pertolongan Allah swt, tidak akan putus bagi hambanya yang senantiasa bersabar dan 
terus bertawakkal bagi hamba-Nya yang kesusahan. Selalu ada jalan bagi setiap 
masalah begitu pula perihal penyakit, akan selalu ada obat bagi penyakit-penyakit. 
Sesuai firman Allah swt. dalam QS. Yunus/10: 57 yang berbunyi: 
َا َُِّيأٓ ََٰي  ُساٌَّلٱ  ِيف اَوِّل ٞٓءَافِش َّ  ۡنُكِّب َّر ي ِّه ٞةَظِع ْۡ َّه نُكۡتَٓءاَج َۡدق ِرُّد ُّصلٱ  ٞةَوۡحَر َّ  ُٓٗد َّ
 َيِيٌِهۡؤُوۡلِّل٧٧  
Terjemahnya: 
Hai manusia, sesungguhnya telah datang kepadamu pelajaran dari Tuhanmu 
dan penyembuh bagi penyakit-penyakit (yang berada) dalam dada dan petunjuk serta 
rahmat bagi orang-orang yang beriman (Kementerian Agama RI, 2009). 
Allah berfirman, memberikan karunia kepada makhluk-Nya yaitu berupa al-
Qur’an yang Agung, yang Allah turunkan kepada Rasul-Nya yang mulia. 
Yaa ayyuHan naasu qad jaa-akum mau’idhatum mir rabbikum (“Hai manusia! 
Sesungguhnya telah datang kepadamu pelajaran dari Rabbmu.”) Maksudnya, 
pencegah kekejian (Abdullah dan Abdurrahmah, 2004). 
Ayat tersebut menjelaskan bahwasanya Allah swt. menurunkan rahmat berupa 
penyembuh-penyembuh dari penyakit baik penyakit batiniyah maupun lahiriyah 
sebagai rahmat orang-orang yang beriman. Kadang ada orang yang menemukan 
obatnya, ada juga orang yang belum bisa menemukannya. Oleh karenanya seseorang 
harus bersabar untuk selalu berobat dan terus berusaha untuk mencari obat ketika 
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sakit sedang menimpanya. Jadi dapat dipahami bahwasanya pasti ada solusi dalam 
menanggulangi dalam suatu penyakit, termasuk penyakit diabetes.  
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BAB III 
METODOLOGI PENELITIAN 
 
 
A. Jenis dan Lokasi Penelitiani 
 
Penelitian ini merupakan jenis penelitian kuantitatif dan lokasi penelitian ini 
dilakukan di Laboratorium Mikrobiologi Fakultas Sains dan Teknologi Universitas 
Islam Negeri (UIN) Alauddin Makassar Samata-Gowa dan Laboratorium Biofarmasi 
Fakultas Farmasi Universitas Hasanuddin Makassar. 
 
B. Pendekatan Penelitian 
Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif eksperimental. Metode ini 
merupakan prosedur penelitian yang bersifat menguji, yaitu menguji pengaruh satu 
atau lebih variabel terhadap variabel lain. Variabel yang dipengaruhi dikelompokan 
sebagai variabel bebas atau tidak tergantung (independent variables) dan Variabel 
yang memberi pengaruh sebagai variabel terikat atau tergantung (dependent 
variables) 
 
C. Variabel Penelitian 
Penelitian ini terdiri dari dua variabel yaitu: 
1. Variabel terikat yaitu kadar glukosa darah mencit (Mus musculus). 
 
 
 
 
2. Variabel bebas yaitu pemberian Bakteri Asam Laktat (BAL) asal Dangke jenis 
Lactobacillus plantarum, Enterococcus faeceum dan kombinasi keduan
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D. Definisi Operasional Variabel 
Adapun defenisi operasional variabel, antara lain: 
1. Kadar glukosa darah merupakan parameter utama untuk menilai metabolisme 
karbohidrat. Rata-rata kadar glukosa darah normal pada manusia yaitu, kadar 
glukosa sekitar 140 mg/dL, apabila kadar glukosa dalam darah melebih 140 
mg/dL atau lebih dari >200 mg/dL maka akan mengalami kondisi hiperglikemia 
dan beresiko Diabetes Mellitus. Diabetes Mellitus (DM) adalah sindroma yang 
ditandai oleh gula darah yang tinggi (hiperglikemia) menahun karena gangguan 
produksi, sekresi insulin atau resistensi insulin. Selain manusia terdapat 
organisme lain yang dapat mengalami hiperglikemia, salah satunya mencit (Mus 
musculus). Mencit (Mus musculus) merupakan hewan yang tergolong dalam kelas 
Mamalia yang sering digunakan dalam kegiatan laboratorium karena memiliki 
beberapa kelebihan yaitu, memiliki siklus hidup yang relatif pendek, memiliki 
sifat reproduksi yang mirip dengan hewan lain dan mudah untuk di tangani 
2. Bakteri Asam Laktat (BAL) adalah bakteri yang hasil metabolismenya adalah 
asam laktat yang diisolasi dari Dangke. Beberapa jenis BAL dapat bertahan 
terhadap asam lambung, stabil terhadap garam empedu serta mampu bertahan 
hidup pada bagian atas usus kecil, kemampuan tersebut membuat BAL dapat 
tergolong ke dalam kandidat probiotik. Probiotik  adalah bakteri hidup yang 
diberikan sebagai suplemen makanan yang mempunyai pengaruh menguntungkan 
pada kesehatan host dengan meningkatkan keseimbangan mikroflora intestinal. 
Jenis BAL yang tergolong kedalam probiotik adalah Lactobacillus plantarum dan 
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Enterococcus faeceum yang diisolasi dari dangke. L. plantarum merupaan jenis 
bakteri yang tergolong kedalam genus Lactobacillus, L. plantarum memiliki 
karakteristik yaitu merupakan jenis bakteri gram positif, sel plantarum memiliki 
bentuk basil, umumnya berukuran  0,9–1,2 μm dan panjang 3-8 μm, dapat 
berpasangan, tunggal maupun berbentuk rantai dan termasuk kedalam bakteri 
jenis mesofil. Sedangkan E. faeceum merupakan jenis bakteri kedalam genus 
Enterococcus. E. faeceum memiliki karakteristik yaitu berbentuk  berbentuk 
coccus (bulat), merupakan bakteri Gram-positif, dan membentuk rantai atau 
berpasangan. 
 
E. Instrumen Penelitian 
Adapun instrument yang digunakan pada penelitian ini meliputi: 
1. Alat 
Adapun alat yang digunakan pada penelitian ini adalah gelas beaker, labu 
Erlenmeyer, neraca analitik, hot plate and stirrer, autoclave, tabung reaksi, cawan 
petri, laminar air flow, mikropipet, tip, pembakar spiritus, botol vial, lateks, botol 
coklat, inkubator, oven, rak tabung, cuvet, spektrofotometer, vortex mixer, kandang 
mencit, spoit injeksi, jarring besi, botol minum. kulkas, spoid pencekok/oral 1 ml, 
gunting,  spektrofotometer, mortar and pestel, ose bulat, Glucometer (Nesco 
multicheck 1) dan strip gula darah (Nesco multicheck 1). 
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2. Bahan 
Adapun bahan yang digunakan pada penelitian ini adalah 15 ekor mencit (Mus 
musculus), isolat bakteri asam laktat asal dangke (Lactobacillus plantarum dan 
Enterococcus faeceum), media deMan Rogosa Sharpe Broth, Bacto Agar, Aloksan, 
pakan standard (AD-1), acarbose, aluminium foil, plastik wrap, alkohol 70% dan 
aquadest. 
 
G. Prosedur Kerja 
Adapun prosedur kerja pada penelitian ini meliputi: 
1. Penyiapan Hewan Uji 
Hewan yang akan dijadikan hewan uji dalam hal ini mencit (Mus musculus) 
ICR jantan akan dilakukan adaptasi terdahulu sebelum dilakukan perlakuan hal ini 
dilakukan agar hewan uji memperoleh zona nyaman terhadap lingkungannya dan 
mencit tidak mengalami stress, adaptasi juga dilakukan agar a antara mencit satu dan 
lainnya tidak saling menyerang satu sama lain sehingga pada saat proses penelitian 
diperoleh mencit dengan kondisi yang stabil dan tidak cacat. Jenis mencit yang 
digunakan pada hewan uji adalah mencit (Mus musculus) dengan jenis kelamin 
jantan, penggunaan mencit jantan bertujuan untuk mendapatkan hasil penelitian yang 
lebih stabil karena mencit jantan tidak terpengaruh dengan adanya siklus reproduksi 
atau kehamilan yang dapat terjadi pada mencit betina. Usia mencit yang digunakan 
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yaitu usia 8-12 minggu dengan bobot badan sekitar 20-33 gr  yang diperoleh dari 
Laboratorium Biofarmasi Fakultas Farmasi Universitas Hasanuddin. Mencit 
ditempatkan dalam kandang yang terbuat dari plastik bening berukuran 25 cm x 13 
cm dengan penutup menggunakan kawat rang. Setiap kandangnya terdiri atas 3 ekor 
mencit mewakili satu perlakuan (Sriwahyuni, 2017). 
2. Pembuatan Media Pertumbuhan BAL asal Dangke (Lactobacillus 
plantarum dan Enterococcus faeceum) 
a. Media Padat 
Pembuatan media pertumbahan bakteri (Lactobacillus plantarum dan 
Enterococcus faeceum) yaitu aquadest disiapkan sebanyak 1 liter, kemudian 
dilakukan penimbangan media deMan Rogosa Sharpe Broth (MRSB) sebanyak 52 gr, 
Bacto agar sebanyak 15 gr. Lalu media deMan Rogosa Sharpe Broth (MRSB) dan 
bacto agar yang telah ditimbang, dicampurkan kedalam aquadest yang selanjutnya 
dipanaskan di hotplate dengan suhu 60
o
C dan diaduk dengan menggunakan stirrer. 
Media dipanaskan hingga agar pada media larut dengan sempurna. Media yang telah 
larut ditambahkan obat antijamur ¼ tablet yang telah digerus dengan menggunakan 
mortar and pestel. Kemudian media yang telah jadi dituang kedalam tabung reaksi 
sebanyak 10 ml. Selanjutnya media yang telah dituang ke dalam tabung reaksi 
distreilisasi dengan menggunakan autoklaf selama 15 menit atau mencapai suhu 
121
o
C. Media yang telah di sterilisasi didiamkan dalam kadaan miring hingga media 
memadat. 
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b. Media cair 
Pembuatan media pertumbahan bakteri (Lactobacillus plantarum dan 
Enterococcus faeceum) yaitu aquadest disiapkan sebanyak 1 liter, kemudian 
dilakukan penimbangan media deMan Rogosa Sharpe Broth (MRSB) sebanyak 52 gr. 
Lalu media deMan Rogosa Sharpe Broth (MRSB) yang telah ditimbang, 
dicampurkan kedalam aquadest yang selanjutnya dipanaskan di hotplate dengan suhu 
60
o
C dan diaduk dengan menggunakan stirrer. Media dipanaskan media larut dengan 
sempurna. Media yang telah larut ditambahkan obat antijamur ¼ tablet yang telah 
digerus dengan menggunakan mortar and pestel. Kemudian media yang telah jadi 
dituang kedalam tabung reaksi sebanyak 10 ml. Selanjutnya media yang telah dituang 
ke dalam tabung reaksi distreilisasi dengan menggunakan autoklaf selama 15 menit 
atau mencapai suhu 121
o
C. Media yang telah di sterilisasi disimpan di dalam kulkas. 
3. Peremajaan Bakteri Asam Laktat (BAL) asal Dangke (Lactobacillus 
plantarum dan Enterococcus faeceum) 
Peremajaan BAL jenis (Lactobacillus plantarum dan Enterococcus faeceum) 
dilakukan didalam Laminar Air Flow untuk menciptakan suasana yang steril. 
Kemudian diambil biakan murni BAL (Lactobacillus plantarum dan Enterococcus 
faeceum) dengan menggunakan ose bulat. Bakteri yang telah diambil dengan 
menggunakan ose digores secara zig-zag pada media deMan Rogosa Sharpe Broth 
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(MRSB) padat. Biakan bakteri yang telah ditanam pada media deMan Rogosa Sharpe 
Broth (MRSB) padat selanjutnya di inkubasi selama 48 jam di inkubator dengan suhu 
37
o
C. 
4. Preparasi Suspensi Bakteri Asam Laktat (BAL) 
Pembuatan suspensi BAL dilakukan dengan cara memindahkan 1 ose isolat 
BAL ke dalam media deMan Rogosa Sharpe Broth (MRSB) lalu dihomogenkan 
dengan menggunakan vortex mixer. Biakan bakteri yang telah homogen kemudian di 
inkubasi di inkubator dengan suhu 37
o
C selama 48 jam. Selanjutnya memipet 1 ml 
larutan isolat ke dalam 10 ml aquadest dan dihomogenkan kemudian menghitung 
jumlah suspensi BAL (Sriwahyuni, 2017). Penghitungan jumlah sel bakteri 
berdasarkan metode Standar McFarland. Penggunaan standar Mc. Farland bertujuan 
untuk menyetarakan konsentrasi mikroba dengan larutan (BaCl2 1% dan H2SO4 
1%). Standar kekeruhan Mc Farland ini dimaksudkan untuk menggantikan 
perhitungan bakteri satu per satu dan untuk memperkirakan kepadatan sel yang akan 
digunakan pada prosedur pengujian antimikroba  Standar Mc. Farland yang 
digunakan pada penelitian ini adalah Mc. Farland (0,5 x 108 CFU/ml), suspensi BAL 
dihitung dengan menggunakan spektrofotometer hingga mencapai nilai absorbansi 
0.08 – 0.10 (Lampiran 3) 
3. Penginduksian Diabetes Pada Hewan Uji 
Pendinduksian diabetes pada penelitian ini dilakukan menggunakan Aloksan 
sebanyak 0.1 ml/ 10 gr BB dengan menggunakan spoit injeksi. Selanjutnya kadar 
glukosa mencit diamati setelah tiga hari pasca penginduksian aloksan dan pembelian 
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larutan gula dengan menggunakan glucometer (Nesco multichek 1) (dalam satuan 
mg/dL) dengan menggunakan darah dari ujung ekor mencit. Mencit ditetapkan pada 
kondisi hiperglikemik jika kadar glukosa darah lebih dari 200 mg/dL. ketika kadar 
glukosa mencit mengalami diabetes atau >200 mg/dL setelah penginduksian aloksan, 
maka waktu tersebut ditetapkan sebagai hari ke-0 perlakuan. Mencit dipuasakan 
selama 6 jam terlebih dahulu sebelum dilakukan pengukuran kadar glukosa darah. Sel 
β pankreas akan rusak oleh aloksan sehingga fungsi pankreas menjadi abnormal dan 
pankreas tidak mampu untuk menghasilkan insulin, sehingga timbul gangguan 
metabolik berupa diabetes mellitus (Syafiqoh, 2016)  
4. Desain Eksperimen 
Selama adaptasi dan perlakuan, mencit diberikan ransum berupa pakan 
standard AD-1. Mencit (n = 3 ekor/kelompok) dibagi kedalam 5 kelompok dan 
mendapatkan perlakuan selama 14 hari, yaitu 4 kelompok yang diinduksi dengan 
aloksan dan satu kelompok yang tidak diinduksi dengan aloksan (Syafiqoh, 2016). 
Pembagian kelompok hewan uji pada penelitian ini adalah sebagai berikut:  
P0 : Mencit Diabetes (Diinduksi Aloksan) yang diberikan intervensi aquadest 
sebanyak 0.2 ml (Kontrol Negatif) 
P1 : Mencit diabetes (diinduksi Aloksan) dan diberikan intervensi L. plantarum  
(0.2 ml dengan populasi 10
8
 CFU/ml sesuai standar Mc. Farland (0,5 x 10
8
 
CFU/ml)) 
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P2 : Mencit diabetes (diinduksi Aloksan) dan diberikan intervensi E. faeceum 
(0.2 ml dengan populasi 10
8
 CFU/ml sesuai standar Mc. Farland (0,5 x 10
8
 
CFU/ml)) 
P3 : Mencit diabetes (diinduksi aloksan dan diberikan intervensi L. plantarum 0.1 
ml dengan populasi 10
8
 CFU/ml dan E. faeceum 0.1 ml dengan populasi 10
8
 
CFU/ml dan E. faeceum sesuai standar Mc. Farland (0,5 x 10
8
 CFU/ml)) 
P4 : Mencit Diabetes (Diinduksi Aloksan) yang diberikan intervensi acarbose 
sebanyak 0.1 ml/ 10 gr BB mencit (Kontrol Positif) 
Adapun rancangan penelitian ini dapat dilihat pada gambar dibawah: 
 
5. Pengukuran Kadar Gula Darah 
Pengukuran pada gula darah adalah kadar gula darah sewaktu (GDS). Darah 
diambil melalui ujung ekor mencit yang sebelumnya dibersihkan dengan alkohol 
70%, kemudian diurut perlahan-lahan selanjutnya ujung ekor digunting sedikit. Darah 
yang keluar kemudian disentuhkan pada strip glukometer. Kadar glukosa darah akan 
terbaca di layar glukometer setelah 10 detik dan kadar glukosa darah dinyatakan 
dalam mg/dl. Kadar glukosa darah diukur pada hari ke  0, 7 dan 14. 
P0 P1 P0 P3 P3 
P2 
P2 
P4 
P3 
P1 
P0 
P2 
P1 
P4 
P4 
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6. Analisis Data 
Data yang diperoleh ditampilkan dalam bentuk nilai rerata±standar deviasi 
(Mean±SD) menggunakan Microsoft Exel 2013. Untuk data kadar glukosa darah 
dianalisis menggunakan uji sidik ragam (ANOVA) menggunakan prosedur One Way 
ANOVA pada program IBM SPSS 22. Tingkat perbedaan nilai tengah antar 
perlakuan diuji menggunakan uji selang berganda Duncan dengan P < 0.05. 
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 BAB IV  
HASIL DAN PEMBAHASAN 
A. Hasil Pengamatan 
Pada penelitian ini keadaan hiperglikemia ditandai dengan tingginya kadar 
glukosa darah yaitu >200 mg/dL (Syafiqoh, 2016). Pengukuran kadar glukosa darah 
dilakukan setiap 7 hari dalam 14 hari perlakuan (hari ke 7 dan hari ke 14). 
Berdasarkan hasil pengukuran kadar gula darah yang dilakukan setiap 7 hari setelah 
pemberian perlakuan yaitu pemberian BAL jenis Lactobacillus plantarum sebagai P1, 
Enterococcus faeceum sebagai P2, kombinasi antara Lactobacillus plantarum dan 
Enterococcus faeceum sebagai P3, intervensi acarbose sebagai P4 atau kontrol positif 
dan intervensi aquadest sebagai P0 atau kontrol negatif. Diperoleh data kadar glukosa 
darah setiap sampel penelitian yang ditunjukkan oleh Tabel 4.1 (nilai rata-rata dapat 
dilihat pada Lampiran 1), hasil data rata-rata kadar glukosa darah mencit 
menunjukkan hasil yang berbeda setiap 7 hari pengujian di setiap perlakuan. 
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Tabel 4. 1 Data Kadar dan penurunan kadar glukosa darah mencit (Mus musculus) 
selama 14 hari perlakuan 
H- H0 H7 H14
1 Mencit 1 70 600 504 521
2 Mencit 2 100 600 516 463
3 Mencit 3 100 600 572 600
4 Mencit 1 71 600 256 396
5 Mencit 2 105 600 600 545
6 Mencit 3 67 600 544 521
7 Mencit 1 77 600 273 113
8 Mencit 2 67 600 585 467
9 Mencit 3 50 334 511 499
10 Mencit 1 52 600 575 494
11 Mencit 2 60 600 444 569
12 Mencit 3 100 600 600 485
13 Mencit 1 59 600 600 527
14 Mencit 2 79 600 600 487
15 Mencit 3 89 600 505 470
No Sampel
Penurunan Kadar Glukosa 
Darah (mg/dL) H0 - H14
79
P3
115
Perlakuan
P0
P1
P2
Kadar Glukosa Darah Mencit (mg/dL)
73
113
130
P4
137
0
204
55
79
487
133
-165
106
31
 
Keterangan: 
H- = Hari Sebelum diinduksi diabates 
H0 = Hari ke 0 
H7 = Hari ke 7 
H14 = Hari ke 14 
Setiap perlakuan pada penelitian ini mengalami penurunan kadar glukosa 
darah. Hal tersebut dapat dilihat pada Gambar 4.1 dimana setiap perlakuan 
mengalami penurunan di hari ke 14 setelah pemberian perlakuan. 
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Gambar 4. 1 Diagram penurunan kadar glukosa darah mencit (Mus musculus) di hari 
ke 0 menuju hari ke 14 
Keterangan: 
H0 = Hari ke 0 
H14 = Hari ke 14 
 Data rata-rata penurunan kadar glukosa darah mencit (Mus musculus) yang 
terlihat pada Tabel 4. 2 menunjukkan bahwa setiap perlakuan memiliki data hasil 
yang berbeda beda selama 14 hari perlakuan.  
Tabel 4. 2 Data rata-rata kadar dan penurunan kadar glukosa darah mencit (Mus 
musculus) hari ke 0 menuju hari ke 14 
H- H0 H7 H14
1 P0 90 600 530 528
2 P1 81 600 467 487
3 P2 65 511 456 360
4 P3 70 600 540 516
5 P4 76 600 568 494
72
113
151
84
106
Penurunan Kadar 
Glukosa Darah 
(mg/dL) H0 - H14
Kadar Glukosa Darah Mencit (Mus 
musculus ) No Perlakuan
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Lanjutan Tabel 4.2 
Keterangan: 
H- = Hari Sebelum diinduksi diabates 
H0 = Hari ke 0 
H7 = Hari ke 7 
H14 = Hari ke 14 
Berdasarkan hasil yang ditunjukkan pada tabel 4. 2 maka diperoleh diagram 
penurunan kadar glukosa darah mencit (Mus musculus) terlihat pada Gambar 4.2 
dimana setiap perlakuan mengalami penurunan kadar glukosa darah pada hari ke 14 
perlakuan. 
 
Gambar 4. 2 Diagram rata-rata penurunan kadar glukosa darah mencit (Mus 
musculus) dari hari ke 0 menuju hari ke 14 
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Lanjutan Gambar 4. 2 
Keterangan: 
H0 = Hari ke 0 
H14 = Hari ke 14 
 Berdasarkan hasil uji statistik yang dilakukan, maka diperoleh hasil yaitu 
tidak terjadi perubahan nyata pada perlakuan terhadap kadar glukosa mencit (Mus 
musculu). Dimana hasil uji ANOVA menunjukkan nilai p = 0,390 > p = 0.05. Hal 
tersebut menunjukkan bahwa tidak ada perbedaan efek dari intervensi yang dilakukan 
atau nilai rata-rata perlakuan yang dibandingkan tidak memiliki perbedaan secara 
signifikan. 
 Tabel 4. 3 Hasil Uji Statistik Analysist Of Varian (ANOVA) 
ANOVA 
Kadar Glukosa Darah   
 Kuadrat 
Jumlah 
df Kuadrat 
Nilai 
Tengah 
F Sig. 
Antara 
Kelompok 
54923,733 4 13730,933 1,144 ,390 
Antar 
kelompok 
120004,000 10 12000,400   
Total 174927,733 14    
 
 
B. Pembahasan 
Glukosa darah memiliki peran yang cukup penting dalam tubuh yaitu sebagai 
sumber energy bagi sel, jaringan dan otot (Tandra, 2017), namun glukosa darah dapat 
pula membahayakan tubuh apabila kadarnya melebihi batas normal atau disebut 
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sebagai hiperglikemia (Lanywati. E., 2011). Hiperglikemia ditandai dengan kadar 
glukosa darah yang lebih dari 140 mg/dL. Beberapa penelitian menunjukkan bahwa 
kondisi hiperglikemia memiliki keterkaitan dengan mikrobiota usus, menjadikan 
target potensi baru dalam upaya pengendalian hiperglikemia (Zhang dan Zhang 
2013).  
Bakteri yang termasuk kedalam golongan Bakteri Asam Laktat (BAL) 
merupakan mikrobiota yang memiliki manfaat dalam saluran pencernaan atau 
probiotik. Pemanfaatan probiotik terhadap penanggulangan infeksi penyakit telah 
dilakukan di beberapa negara maju, seperti menanggulangi diare pada anak-anak dan 
kelainan sistem imun (Sujaya, dkk. 2008). Selain itu beberapa penelitian melaporkan 
peran BAL sebagai probiotik dapat berperan sebagai antidiabetes atau hiperglikemia. 
Mikrobiota telah ditetapkan memainkan peran penting dalam pemeliharaan 
kesehatan manusia, sehingga dijadian target dalam pencegahan dan pengobatan bagi 
penyakit yang disebabkan oleh sindrom metabolik. Beberapa hipotesis menunjukkan 
hubungan keberadaan mikrobiota usus berkaitan dengan Diabetes Mellitus tipe 2 
(DMT2) sebagai gangguan metabolisme energi dan peradangan kronis tingkat rendah 
pada jaringan lemak. Pada prinsipnya, mikrobiota usus memainkan peran penting 
dalam perkembangan kondisi prediabetes, seperti resistensi insulin. Prinsip kerja 
BAL dalam tubuh sebagai anti DMT2 yaitu memainkan peran penting dalam 
perkembangan kondisi pradiabetes, seperti resistensi insulin, bukti yang berkembang 
dalam studi klinis menunjukka bahwa orang yang gemuk dengan resistensi insulin 
ditandai dengan komposisi mikroba yang berubah (Zhang and Zhang. 2013). 
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Efek BAL sebagai pengendali hiperglikemia berhubungan dengan 
kemampuannya dalam menghambat enzim alfa-glukosidase. Menurut (Ramchandran 
and Shah. 2008) beberapa BAL telah mampu menghambat enzim alfa-glukosidase 
sehingga dapat memberikan mereka sifat anti hiperglikemia. Enzim alfa-glukosidase 
merupakan enzim yang berfungsi sebagai perombak karbohidrat kompleks menjadi 
glukosa, sehingga dalam upaya pengendalian DMT2 diperlukan inhibitor untuk 
menghambat kerja enzim ini (Rahmawati, 2015). 
Selain penghambatan enzim alfa-glukosidase, dalam proses penurunan kadar 
glukosa darah, hasil metabolit mikroba juga berperan dalam kasus ini. Interaksi yang 
terjadi antara mikrobiota usus akan menghasilkan hasil metabolit berupa Short Chain 
Fatty Acid (SCFA) atau asam lemak rantai pendek. SCFA berfungsi sebagai ligan 
untuk G-protein coupled receptors (GPCRs) tertentu. Hubungan antara SCFA dan 
GPCRs akan menyebabkan sekresi peptide usus seperti Glukagon Like Peptde (GLP-
1), peptide usus ini berfungsi untuk meningkatkan sekresi insulin dan menghambat 
asupan makanan (Purwanta, dkk. 2018). 
Berdasarkan hasil pengamatan pada semua kelompok perlakuan, didapatkan 
hasil yaitu kenaikan kadar glukosa darah yang cukup pesat dari hari sebelum induksi 
diabetes dengan menggunakan aloksan hingga hari ke 0 (setelah diinduksi diabetes). 
Hal tersebut menunjukkan bahwa penginduksian aloksan pada penelitian ini 
memberikan pengaruh yang cukup signifikan bagi kadar glukosa darah. Aloksan 
merupakan turunan dari pirimidin oksigen. Nama aloksan berasal dari dua kata yaitu 
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Allantonin dan asam oksalat. Aloksan juga dikenal dengan nama 2,4,5,6-
tetraoxypyrimidine atau 2,4,5,6 oyrimidinetetrone (Rohilla, A. and Ali, S. 2012).  
 
Gambar 4. 3 Rumus Kimia Aloksan (Lenzen, S. 2008) 
Terdapat dua efek patologis berbeda yang dimiliki oleh aloksan. Aloksan 
secara selektif dapat menghambat sekresi insulin yang diinduksi oleh glukosa melalui 
inhibisi spesifik glukokinase dan sensor glukosa dari sel beta, hal tersebut 
menyebabkan keadaan diabetes. Kemudian berdasarkan insulin, aloksan memiliki 
kemampuan dalam menginduksi pembetukan Reactive Oxygen Species (ROS) yang 
menghasilkan selektif nekrosis sel beta (Lenzen, S. 2008). Aloksan dapat 
memberikan efek diabetogenik ketika diberikan secara parenteral, intravena, 
intraperitonial dan subkutan. Pemberian dosis aloksan tergantung pada species hewan 
dan status gizi. Manusia jauh lebih tahan terhadap aloksan jika dibandingkan dengan 
tikus dan mencit. Efektifitas aloksan jauh lebih tinggi jika diberikan secara 
intraperitonial atau subkutan, efektifitasnya mencapat 2-3 kali lebih tinggi. Hewan 
dalam keadaan puasa lebih rentan terhadap aloksan (Szkudelski, T. 2001). 
Hasil pengamatan kadar glukosa darah pada perlakuan P0 atau kontrol negatif 
yaitu perlakuan dengan intervensi aquadest mengalami penurunan sebesar 72 mg/dL 
58 
 
 
  
di hari ke 14. Pemberian aquadest pada perlakuan P0 bertujuan sebagai Kontrol 
negatif dan tidak berpengaruh terhadap kadar glukosa mencit. Meskipun terjadi 
penurunan kadar glukosa darah pada perlakuan ini namun kadar gula darah yang 
diturun kan tidak terlalu berpengaruh. 
Selanjutnya pengamatan kadar glukosa darah pada perlakuan P1 yaitu 
pemberian BAL jenis Lactobacillus plantarum juga mengalami penurunan yaitu 
sebesar 113 mg/dL dihari ke 14. Efek penurunan kadar glukosa darah dengan 
intervensi Lactobacillus plantarum cukup berpengaruh yang menandakan bahwa 
Lactobacillus plantarum berpotensi sebagai antihiperglikemia, hasil yang sama 
ditunjukkan pada penelitian yang dilakukan oleh (Li, dkk. 2014) perlakuan tikus 
diabetes mellitus yang diberikan intervensi Lactobacillus plantarum NCU116 selama 
5 minggu didapatkan hasil Lactobacillus plantarum dapat mengatur kadar glukosa 
darah, hormone, dan metabolisme lipid pada tikus diabetes. Menurut Panwar (2014) 
genus dari Lactobacillus telah terbukti secara definitif dalam penghambatan enzim 
alfa-glukosidase. Penelitian yang dilakukan oleh (Heo, dkk. 2016) Lactobacillus 
plantarum yang di isolasi dari makanan fermentasi Korea menunjukkan pertumbuhan 
cepat, selama fermentasi L. plantarum melakukan penghambatan enzim alfa-
glukosidase (40.4%), hal tersebut membuat makanan dan minuman yang 
mengandung L. plantarum menjadi makanan fungsional kesehatan yang cukup 
menjanjikan.  
Pada hasil pengamatan kadar glukosa darah pada perlakuan P2 yaitu 
pemberian BAL jenis Enterococcus faeceum mengalami penurunan kadar glukosa 
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darah yaitu sebesar 151 mg/dL (di hari ke 14), penurunan kadar glukosa darah yang 
terjadi cukup berpengaruh. Aktifitas antidiabet yang dilakukan oleh Enterococcus 
faeceum berkaitan dengan hasil metabolitnya. Karbohidrat yang tidak dicerna di usus 
besar dimetabolisme oleh mikroorganisme menjadi  Short Chain Fatty Acid (SCFA), 
terutama asetat, butirat dan propionat. Selama pengobatan dengan E.  faecium, 
peningkatan yang signifikan terjadi dalam produksi asetat yang merupakan salah satu 
dari SCFA (Sivieri, dkk. 2011). Fermentasi mikrobiota usus pada karbohidrat yang 
tidak dapat dicerna oleh manusia, hasil fermentasi ini akan menghasilkan SCFA yang 
berfungsi sebagai  yang ligan untuk  G-protein coupled receptors (GPCRs) tertentu 
yang diekspresikan oleh sel L. Hubungan antara SCFA dan GPCRs telah 
membuktikan dapat menyebabkan sekresi peptide usus seperti Glukagon like Peptide 
(GLP). Peptida usus ini dikenal karena peran utama mereka yaitu meningkatkan 
asupan insulin dan menghambat asupan makanan (Purwanta, 2014). 
Pada perlakuan P3 yaitu pemberian BAL jenis L. plantarum dan E. faeceum 
yaitu didapatkan hasil penurunan kadar glukosa yang terjadi yaitu sebesar 84 mg/dL. 
Efek pemberian dua jenis BAL ini juga mempengaruhi kadar glukosa darah pada 
mencit. Hal ini disebabkan oleh jenis L.plantarum mampu menghambat enzim alfa-
glukosidase, selain itu didukung dengan keberadaan E.faeceum yang dapat 
menghasilkan hasil metabolit berupa SCFA. Menurut Sevieri, dkk (2011) 
Pembentukan SCFA sangat penting, karena mereka adalah sumber energi dan 
berfungsi sebagai substrat mikroba, selain terkait dengan beberapa efek organik, lokal 
dan sistemik. Penelitian yang dilakukan untuk melihat pengaruh Enterococuus 
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faecium CRL 183 pada pola fermentasi mikrobiota kolon, didapatkan hasil terjadinya 
peningkatan populasi penanda bakteri secara keseluruhan (Enterobacteriaceae, 
Lactobacillus spp., Bifidobacterium spp. Dan Clostridium spp.).  
Selanjutnya Perlakuan dengan kode P4 yaitu pemberian intervensi acarbose 
sebagai kontrol positif. Pada perlakuan ini terjadi penurunan sebesar  106 mg/dL. 
Penggunaan acarbose bertujuan untuk membandingkan dan sebagai inhibitor alfa-
glukosidase secara komersial. Acarbose digunakan untuk terapi bagi penderita 
diabetes mellitus tipe 2. Cara kerja Acarbose dalam menurunkan kadar glukosa darah 
yaitu dengan menghambat alfa-glukosidase dalam proses penyerapan makanan di 
dalam usus. Efek samping yang dapat ditimbulkan dalam penggunaan acarbose yaitu 
kembung, diare, dan perut tidak nyaman(Bosenberg dan Zyl 2008 dalam Syafikqoh. 
2016). 
Selain hal tersebut diatas terdapat faktor lain yang dapat mempengaruhi kadar 
glukosa darah, salah satunya adalah faktor stress. Pemberian perlakuan yang 
dilakukan setiap hari dapat memicu stress pada mencit. Stress pada mencit akan 
menimbulkan gangguan psychosomatic. Kasus ini akan meningkatkan kortisol dan 
aldosterone. Peningkatan kortisol yang terjadi akan merangsang terjadinya 
gluconeogenesis. Sehingga kadar glukosa darah menjadi kurang stabil (Setiawan, I. 
2011). Kemudian metode pengambilan darah juga mempengaruhi hasil pengamatan 
kadar glukosa darah, pengambilan darah pada bagian ekor memungkinkan mengalami 
kesalahan, darah yang terambil bisa saja bukan darah vena namun darah kapiler atau 
darah yang telah tercampur dengan cairan jaringan. Darah kapiler memiliki kadar 
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glukosa yang lebih tinggi jika dibandingkan dengan kadar glukosa darah vena. 
Sedangkan kadar glukosa darah yang telah tercampur dengan cairan jaringan 
memiliki kadar glukosa darah yang rendah (Evennia, 2012).  
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BAB V 
PENUTUP 
 
A. Kesimpulan 
Berdasarkan uji ANOVA, perlakuan intervensi Lactobacillus plantarum dan 
Enterococcus faeceum menunjukkan hasil yang tidak berbeda nyata pada tarah p < 
0.05. Meskipun hasil uji statistik pada penelitian ini tidak berbeda secara nyata 
namun pemberian intervensi BAL yang diisolasi dari Dangke jenis Lactobacillus 
plantarum  dan Enterococcus faeceum memiliki pengaruh pada kadar glukosa darah 
mencit (Mus musculus) ICR jantan. Hal tersebut menunjukkan bahwa BAL yang 
diisolasi dari Dangke memiliki potensi dalam mengendalikan hiperglikemia dimasa 
yang akan datang. 
 
B. Saran 
Adapun saran pada penelitian ini yaitu penelitian ini perlu dilakukan pada 
penelitian ini adalah: 
1. Dilakukan pengamatan terhadap berat badan mencit (Mus musculus) untuk 
mengetahui keterkaitan antara berat badan mencit (Mus musculus) dengan 
kadar glukosa darah. 
2. Dilakukan penambahan waktu penelitian (> 14 hari) untuk menguji 
kemampuan BAL dalam menurunkan kadar glukosa darah hingga sampel 
mencapai kondisi non diabetes ( kadar glukosa darah < 140 mg/dL)
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Lampiran 1. Data Kadar Glukosa Darah Mencit (Mus musculus) selama 14 hari 
perlakuan 
1. Perlakuan P0 (Mencit Diabetes (Diinduksi Aloksan) yang diberikan intervensi 
aquadest sebanyak 0.2 ml (Kontrol Negatif) 
      
Rata Rata Rata Rata
1
Mencit 1 
(Ek)
70 X 70 600 600 600 517 491 504 600 441 521
2
Mencit 2 
(Inn 1)
100 X 100 600 600 600 600 431 516 600 326 463
3
Mencit 3 
(Inn 2)
100 X 100 600 600 600 543 600 572 600 600 600
90 600 530 528Rata-Rata
No Sampel
Kadar Glukosa Darah Mencit (mg/dL)
H- H0 H7 H14
 
 
2. Perlakuan P1 (Mencit diabetes (diinduksi Aloksan) dan diberikan intervensi L. 
plantarum  (0.2 ml dengan populasi 10
8
 CFU/ml sesuai standar Mc. Farland (0,5 
x 10
8
 CFU/ml)) 
Rata Rata Rata Rata
1
Mencit 1 
(Bka)
71 X 71 600 600 600 220 291 256 600 191 396
2
Mencit 2 
(Bki)
105 X 105 600 600 600 600 600 600 600 489 545
3
Mencit 3 
(Pn)
67 X 67 600 600 600 488 600 544 600 441 521
81 600 467 487Rata-rata
No Sampel
Kadar Glukosa Darah Mencit (mg/dL)
H- H0 H7 H14
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3. Perlakuan P2 (Mencit diabetes (diinduksi Aloksan) dan diberikan intervensi E. 
faeceum (0.2 ml dengan populasi 10
8
 CFU/ml sesuai standar Mc. Farland (0,5 x 
10
8
 CFU/ml)) 
Rata Rata Rata Rata
1
Mencit 1 
(Bka)
77 X 77 600 600 600 207 339 273 102 123 113
2
Mencit 2 
(Bki)
67 X 67 600 600 600 600 569 585 600 334 467
3
Mencit 3 
(Pn)
50 X 50 334 x 334 488 533 511 600 398 499
65 511 456 360Rata-rata
No Sampel
Kadar Glukosa Darah Mencit (mg/dL)
H- H0 H7 H14
 
 
4. Perlakuan P3 (Mencit diabetes (diinduksi aloksan dan diberikan intervensi L. 
plantarum 0.1 ml dengan populasi 10
8
 CFU/ml dan E. faeceum 0.1 ml dengan                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                 
populasi 10
8
 CFU/ml dan E. faeceum sesuai standar Mc. Farland (0,5 x 10
8
 
CFU/ml)) 
Rata Rata Rata Rata
1
Mencit 1 
(Dka)
52 X 52 600 600 600 600 549 575 543 444 494
2
Mencit 2 
(Kpl)
59 X 59 600 600 600 470 418 444 600 537 569
3
Mencit 3 
(ww)
100 X 100 600 x600 600 600 600 600 489 481 485
70 600 540 516Rata-rata
No Sampel
Kadar Glukosa Darah Mencit (mg/dL)
H- H0 H7 H14
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5. P4 : Mencit Diabetes (Diinduksi Aloksan) yang diberikan intervensi acarbose 
sebanyak 0.1 ml/ 10 gr BB mencit (Kontrol Positif) 
Rata Rata Rata Rata
1
Mencit 1 
(Bka)
59 X 59 600 600 600 600 600 600 541 512 527
2
Mencit 2 
(Bki)
79 X 79 600 600 600 600 600 600 489 484 487
3
Mencit 3 
(Dka)
89 X 89 600 x600 600 536 473 505 506 433 470
76 600 568 494Rata-rata
No Sampel
Kadar Glukosa Darah Mencit (mg/dL)
H- H0 H7 H14
Lampiran 2. Hasil Uji Statistik Anova (Analysist Of Varian) 
Uji normalitas 
Tests of Normality 
 
Perlakuan 
Kolmogorov-Smirnov
a
 Shapiro-Wilk 
Statistic df Sig. Statistic Df Sig. 
Kadar Glukosa 
Darah 
P0 .207 3 . .992 3 .831 
P1 .330 3 . .867 3 .288 
P2 .358 3 . .812 3 .143 
P3 .350 3 . .829 3 .187 
P4 .270 3 . .949 3 .563 
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One way 
ANOVA 
Kadar Glukosa Darah   
 
Sum of 
Squares df Mean Square F Sig. 
Antara 
Kelompok 
54923.733 4 13730.933 1.144 .390 
Antar 
Kelompok 
120004.000 10 12000.400   
Total 174927.733 14    
 
Lampiran 3. Standar Mc. farland 
 
 
Lampiran 4. Perhitungan Dosis Aloksan  
 
Dosis Aloksan  : 120 mg/kg BB Tikus 
Dosis untuk tikus dengan berat 200 gr 
 
   
    
 x 120 mg = 24 mg/ BB tikus 200 gr 
Konversi dosis tikus 200 gr – Mencit 20 gr = 0.14 
72 
 
 
 
 24 mg x 0.014 = 3.36 mg/20 gr BB Mencit 
 Untuk 1 kg mencit = 
    
  
 x 3.36 
= 168 mg/kg BB mencit 
= 1.68mg / 10 gr Mencit 
Dosis Maksimum untuk Oral yaitu sebanyak 1 ml. 
 10% x 1 ml  = 0.1 ml/10 gr BB mencit 
Lampiran 5. Perhitungan Dosis Acarbose 
 Dosis Hewan  = Dosis manusia x Faktor Konversi ke Menci 
 Dosis   = 50 mg/ 70 kg BB manusia 
Konversi ke 1 kg = 0.71/ kg BB manusia 
 Dosis hewan  = 0.71 mg x 12.3 
= 8.73 mg/kg BB mencit 
= 0.087 gr/10 gr BB mencit 
 Dosis acarbose = 
           
            
                  
= 
     
    
        
= 0.215 gr/ 
= 
     
   
       
    = 0.0215 gr/ 10 ml (stok) 
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Lampiran 6. Gambar-gambar 
1. Penyiapan Hewan Uji 
    
2. Pembuatan Suspensi Bakteri  
            
3. Penginduksian Secara Intraperitonia; Suspensi Bakteri Pada Mencit (Mus 
musculus) 
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4. Pengamatan Kadar Glukosa Darah Mencit (Mus musculus)  
           
5. Hasil Pengamatan Kadar Glukosa Darah 
         
